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ВВЕДЕНИЕ 
Актуальность исследования. Процессы глобализации, новые информа-
ционные технологии способствуют не только развитию технического прогресса 
или общества, но и увеличению числа различных форм аддиктивного поведения.  
Аддиктивное поведение – рецидивирующее, компульсивное, ясно и ра-
ционально не мотивированное, не поддающееся контролю побуждение к со-
вершению определенных действий или поступков, конечной целью которых 
является получение субъективного физического и психологического удоволь-
ствия, источником которого могут выступать как психоактивные вещества 
(ПАВ), так и различные виды деятельности, опредмечивающие аддикцию. Про-
гредиентное течение аддиктивного поведения сопровождается ущербом раз-
личного характера для самого аддикта, его ближнего и более широкого соци-
ального окружения. 
Реализация аддиктивного поведения проходит фазы, характерные для 
всех видов аддикции - «воздержания», «автоматических фантазий», «фрустра-
ции», «предвосхищения и планирования», «компульсивной реализации», «отча-
яния и катастрофы», «зарока» прохождение которых, после периода ремиссии, 
возобновляется рецидивом аддиктивного поведения с прогредиентным усиле-
нием симптомов тяги, абстиненции, повышения толерантности, потери кон-
троля над поведением и усилением сверхзначимости его реализации.  
Этиологически аддиктивное поведение является результатом взаимодей-
ствия множества факторов, представленных на эволюционном, генетическом, 
нейробиологическом, психофизиологическом, глубинно-, личностно-, социаль-
но- психологическом и информационно-культурном уровнях интегральной ин-
дивидуальности человека. Первичным патогенетическим фактором развития 
аддикции является мутации генетических структур, вызывающие сбой нор-
мального функционирования эволюционно развитой системы биологического 
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подкрепления, локализованной в мезо – кортико – лимбических структурах моз-
га, выражающийся в нарушении метаболизма и функций нейротрансмиттеров.  
Сегодня различают химические аддикции – алкоголизм и наркоманию  
[131; 232; 233; 303; 304], а также не химические аддикции – гэмблинг [131; 134; 
189], адреналиноманию [47; 93; 144; 150; 254; 268; 270; 350; 412; 438; 490; 497], 
сексуальную аддикцию [138; 142; 251; 270; 329; 335; 347; 350; 353; 376; 387; 
408; 446; 448; 454; 460; 461; 463; 464; 465; 478], любовную аддикцию [142; 193; 
254; 347; 372; 376; 463; 465], аддикцию отношений [210; 246; 247; 248; 253; 254], 
интернет – и – компьютерную аддикцию [34; 44; 45; 46; 93; 96; 117; 172; 176; 
187; 253; 254; 297; 300; 322; 334; 378; 380; 385; 392; 393; 399; 400; 415], трудо-
голию [93; 96; 138; 141; 142; 144; 145; 151; 253; 254; 325; 340; 346; 338; 380; 389; 
392; 406; 441; 444; 453; 456; 473; 473]. 
Актуальность исследования обосновывается данными о прогрессирую-
щем распространении этих форм аддиктивного поведения, его международны-
ми масштабами, охватом всех стран, включая Российскую Федерацию [44; 69; 
71; 85; 86; 90; 94; 99; 103; 104; 122; 128; 144; 171; 181; 232; 233; 234; 273; 275; 
295; 303; 309; 310; 314; 333; 334; 335; 336; 356; 365; 376; 384; 385; 387; 392; 393; 
395; 407; 409; 416; 417; 421; 422; 423; 433; 435; 444; 448; 456; 467; 493]. Дина-
микой развития различных форм аддиктивного поведения под влиянием техно-
логических достижений современности [34; 61; 121; 144; 171; 194; 211; 251, 
с.160; 297; 377; 379; 382; 400; 410].  Увеличением объемов социального, соци-
ально - экономического ущерба и преступности, напрямую связанных с реали-
зацией аддиктивного [44; 48; 50; 51; 52; 69; 87; 87; 89; 103; 104; 121; 148; 151; 
152; 171; 197; 226; 232; 251; 253; 304; 314; 325; 335; 340; 345; 364; 379; 380; 384 
389; 421; 423; 433; 467]. Так, по различным оценкам, распространенность в ми-
ре алкоголизма колеблется в пределах 6%-13%, наркомании - 2%-9,8%, гэм-
блинга – 4%-15%, адреналиномании – 15%-27%, сексуальной аддикции – 7%-
19%, Интернето-и-компьютерной аддикции –11%-27%, трудоголии – 25%-35% 
[44; 69; 71; 85; 86; 90; 94; 99; 103; 104; 122; 128; 144; 171; 181; 232; 233; 234; 273; 
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275; 295; 303; 309; 310; 314; 333; 334; 335; 336; 356; 365; 376; 384; 385; 387; 392; 
393; 395; 407; 409; 416; 417; 421; 422; 423; 433; 435; 444; 448; 456; 467; 493]. 
Диапазон величин - от нормальных до катастрофических - говорит о необходи-
мости продолжения научной разработки тематики аддиктивного поведения. 
Перенос обсуждения ряда аддикций в юридически-правовую сферу, по-
скольку их распространенность и борьба аддиктов за свободную реализацию 
своей аддикции, существенно ущемляет права и свободы не-аддиктивного насе-
ления и даже грозит сломом традиционных институтов, составляющих основу 
государства [50; 52], также делает аддиктивное поведения социально значимым 
явлением, следовательно, изучение его аспектов является актуальным. 
Актуальность исследования обуславливается и необходимостью решения 
ряда взаимосвязанных проблем в изучении аддиктивного поведения, обнару-
женных в ходе разработки темы базовых психологических компонентов аддик-
тивного поведения в структуре интегральной индивидуальности.  
Анализ разработанности темы путем систематизации информации бо-
лее 325 научных отечественных и зарубежных первоисточников по проблемам 
аддиктивного поведения, позволил установить, что сегодня оно изучается в 
рамках 14-ти направлений, стоящих на различных методологических и методи-
ческих позициях, определяющих только свою узкую предметную область инте-
реса в отношении аддиктивного поведения, по-разному представляющих его 
содержание, эпидемиологические, этиологические, патогенетические факторы, 
и исходящих из своей методологии оценки ущерба, терапии и профилактики 
аддикций (социологическое; феноменологическое; клиническое; персонологи-
ческое; диагностическое и психодиагностическое; нейробиологическое и 
нейропсихологическое; терапевтическое и психотерапевтическое; эволюцион-
ное; возрастное; генетическое; глубинно - психологическое; гендерное; методо-
логическое, а также направление профотбора и оценки кадров). 
Эта методологическая изолированность, монодисциплинарность и свя-
занная с ней, предметная узость привели к тому, что сегодня существует более 
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двадцати определений аддиктивного поведения, обнаруживающих как слишком 
широкое понимание этого феномена, так и узкую тенденциозную его оценку с 
позиций исключительно патологии, девиантности и асоциальности. Аддиктив-
ное поведение понимается: как зависимость от вещества, деятельности или че-
ловека сопровождающаяся нарушением адаптационного баланса и равновесия 
со средой и социальным окружением; как уход от тягостной реальности с изме-
нением состояния сознания различными способами; как специфическая самоор-
ганизующаяся форма активности; как хроническое, рецидивирующее заболева-
ние мозга, схожее по природе с другими хроническими болезнями; как одна из 
форм девиантного, рецидивирующего, дезадаптивного и негативно прогреди-
ентного поведения; как жизненный стиль, направленный на поиск удовольствия; 
как вынужденное совершение определенных поступков без ясной рациональ-
ной мотивации, противоречащим интересам человека и окружающих его людей; 
как результат изменения функций нейротрансмиттеров в мезо – кортико - лим-
бической системе; как исключительно стремление к поиску и употреблению 
ПАВ; как сверхценная привычка; как неадекватный способ социальной адапта-
ции; как копинг - стратегия; как внутреннее побуждение к определенным дей-
ствиям; как неконтролируемое стремление к получению удовольствия на осно-
ве физической и психологической зависимости от источника удовольствий, как 
стремление к постоянной стимуляции ЦНС и потребность прерывать гомеостаз 
[18; 19, с.7; 46, с. 30; 63, с. 6; 127, с.45; 143, с. 291-292; 145; 232, с.33; 234, с.34; 
238,с. 29; 245; 333; 364, p.23-24; 376, р.7-8; 385, p. 2-4; 387, p. 67; 393, p. 2; 395, р. 
36-37; 409, p. 1-2; 417, p. 40; 442, p. 5-6; 478, p. 269-270]. Это, несомненно, вно-
сит неопределенность в целостное понимание явления аддиктивного поведения.  
Однако, как результат, сформировалась тенденция к своеобразному опи-
сательному «коллекционированию» разноуровневых черт аддиктивной индиви-
дуальности, этиологических, патогенетических факторов аддиктивного поведе-
ния, представлению множества моделей механизмов его развития.  
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Большинство исследований ограничивается изучением только отдельных 
аспектов, либо аддиктивного поведения, либо аддиктивной индивидуальности, 
причем связанных с такими формами аддикций, которые не вызывают большой 
полемики, либо акцентирование аддиктивного поведения как однозначно де-
виантного и асоциального по отношению к типичному, нормальному и соци-
ально позитивному. 
Анализ показывает, что большинство указанных противоречий и проблем 
связанно именно с тем, что предметные области и методология каждого из 
направлений существенно ограничивают диапазон изучаемых факторов, детер-
минирующих развитие аддиктивной индивидуальности человека. Не происхо-
дит интеграции психофизиологического, психологического и социального под-
ходов в изучении индивидуальности человека.   
Данные проблемы могут быть решены в концепции интегральной инди-
видуальности В.С. Мерлина. Рассмотрение его концепции, наряду с современ-
ными научными наработками последователей школы Мерлина, позволяет опре-
делить ее в качестве методологической основы изучения аддиктивного поведе-
ния. К направлениям давшим новый мощный импульс развития идей В.С. Мер-
лина можно отнести Пермскую школу - полисистемные исследования инте-
гральной индивидуальности и ее стиля (Б.А.Вяткин, М.Р. Щукин), исследова-
ние метаиндивидуального мира и полимодального Я (Л.Я. Дорфман), активно-
сти субъекта бытия (А.А. Волочков) и Пятигорскую школу - исследования раз-
личных аспектов полиморфной индивидуальности, включающей изучение пси-
хологии интегральной индивидуальности, интегративной психологии развития 
и психологии всеобщей индивидуальности (В.В. Белоус, И.В. Боязитова). 
Все постулаты концепции интегральной индивидуальности полностью 
применимы и к аддиктивной индивидуальности. Аддиктивная интегральная 
индивидуальность, как и любая другая «...не выступает как совокупность осо-
бых свойств, отличная или противоположная другой совокупности, обознача-
емая как характеристика типичности человека. Интегральная индивидуаль-
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ность – это особый выражающий индивидуальное своеобразие, характер свя-
зей между всеми свойствами человека, относящимся к различным ступеням 
развития материи, присущим человеку: биохимическим, физиологическим, пси-
хологическим, личностным, социально – психологическим» [184; 54; 55]. Как и 
любая другая, аддиктивная индивидуальность, «...содержит ряд иерархических 
уровней этих индивидуальных свойств, находящихся между собой в особой за-
висимости, организованных в системы и подсистемы и структурированных по 
иерархическому принципу. Каждая подсистема совпадает с определенным 
уровнем интегральной индивидуальности, а в свойствах этих уровней проявля-
ются разные этапы развития материи» [54; 55]. Индивидуальное свойство 
одного уровня может быть много - многозначно связано со свойствами других 
уровней систем и подсистем [311]. Как и любая другая, выступает как саморе-
гулирующаяся, саморазвивающаяся и многоуровневая система, обеспечиваю-
щая адаптацию человека к среде [184]. Другими словами, данная концепция 
устраняет предметные, методологические противоречия и ограничения, имею-
щиеся в других направлениях исследований, поскольку изначально, по своему 
содержанию, уже интегрирует эти противоречия как естественные условия су-
ществования индивидуальности. 
В контексте системного, эволюционного подхода и концепции инте-
гральной индивидуальности В.С. Мерлина [256] в структуре общей интеграль-
ной индивидуальности очевидно существование аддиктивной индивидуально-
сти. Следовательно, вместо того, чтобы бесконечно изучать отдельные формы 
аддиктивного поведения, «коллекционируя» их особенности, можно сразу вы-
делить базовые компоненты аддиктивного поведения в структуре интегральной 
индивидуальности, а в дальнейшем, изучать их представленность в известных и 
будущих формах аддиктивного поведения. Под базовыми компонентами аддик-
тивного поведения в структуре интегральной индивидуальности мы понимаем 
компоненты, которые, в контексте изучения аддиктивного поведения, во-
первых, имеются в структуре любой интегральной индивидуальности, во-
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вторых, имеются у представителей любого вида аддиктивного поведения, по-
скольку имеют эволюционное происхождение [363; 372; 397; 404; 407; 414; 440; 
447; 455; 459; 476; 490]. Все это резко усиливает актуальность представленной 
работы, поскольку в ее рамках предлагается и рассматривается решение имею-
щегося методологического кризиса, которое поднимает изучение явления ад-
дикции на новый уровень: целостные представления об аддиктивном поведении 
можно составить лишь при одновременном изучении нескольких видов аддик-
тивного поведения, причем на одной методологической основе и при сравнении 
между собой химических и поведенческих форм аддиктивного поведения. 
Думается, что настало время смягчения акцентов «тотальной патологич-
ности», «тотальной девиантности», «тотальной асоциальности» в отношении 
аддиктов, причем не только в научном смысле. Это важно, скорее, в плане со-
циальной необходимости. Эмпирические результаты представленных исследо-
ваний показывают не однородность социальной страты аддиктов по критериям 
социальной направленности и асоциальности поведения. Примерно 7%÷17% 
аддиктов, являясь девиантами по отношению к средне статистическому обыва-
телю, одновременно являются и социально-позитивными, креативными, про-
дуктивными преобразователями общества, теми, кто является творцом прогрес-
са и культуры, однако, этот потенциал раскрывается только в случае реальной 
социальной востребованности этой категории аддиктов. Примерно еще 
25%÷35% аддиктов с выраженной синдроматикой аддикций, может быть воз-
вращено в социум в качестве социально продуктивных, полноценных членов 
общества после применения к ним той или иной терапии и реабилитационной 
программы. Смена акцентов во взглядах на аддиктов, таким образом, может 
принести неоценимую помощь всему социуму.  
Выделение в ходе проведенного исследования аддиктивных психологи-
ческих симптомокомплексов различных форм аддиктивного поведения, их 
группирование по критериям социальной направленности и содержательной 
близости позволяет разрабатывать новые терапевтические методологии, техно-
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логии, методы, методики и даже стратегии и концепции для отдельных извест-
ных или новых аддикций или их групп. Позволяет получить технологию, кри-
терии анализа и оценки их содержания, реабилитационно - терапевтической 
эффективности, инструмент проверки их надежности и валидизации, а также 
терапевтической мощности и социальной экологичности. Дает возможность для 
создания инструмента прогноза развития аддиктивных форм поведения у кон-
кретных пациентов и заранее разрабатывать различные превентивные меры. 
Это позволяет существенно экономить средства и сокращать сроки терапии. 
Это также аргументы в пользу актуальности данного исследования. 
Объектом исследования выступает аддиктивное поведение.  
Предметом исследования являются базовые психологические компо-
ненты аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
Гипотезы исследования. 
Теоретические: 
1. По критерию «наличие-отсутствие» аддикции, из генеральной сово-
купности населения можно выделить три обобщенных группы: аддиктивные 
пограничные, не-аддиктивные, представляющие собой, в контексте аддиктив-
ного поведения, соответствующие обобщенные типы интегральной индивиду-
альности обладающие критериями типичности – составом психологических 
характеристик, их иерархичностью, взаимосвязанностью, градацией степени 
выраженности и проявлениями на разных уровнях интегральной индивидуаль-
ности: глубинно - психологическом; психофизиологическом (проявлений 
свойств ЦНС), личностно - психологическом, социально - психологическом, 
информационно - культурном уровнях. 
2. По критерию формы аддиктивного поведения, из группы, объединяющей 
всех аддиктов, можно выделить их отдельные группы: алкоголики, наркоманы, 
игроманы, адреналиноманы, сексуальные аддикты, любовные аддикты, аддикты 
отношений, компьютерные и Интернет аддикты, трудоголики, представляющие 
собой соответствующие формы аддиктивной интегральной индивидуальности; 
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Эмпирические: 
1. Существуют различия «Аддиктивной», «Пограничной» и «Не - аддик-
тивной» интегральной индивидуальности по критерию «наличия/отсутствия» 
аддикции на разных уровнях интегральной индивидуальности: глубинно - пси-
хологическом; психофизиологическом (проявлений свойств ЦНС), личностно - 
психологическом, социально - психологическом, информационно - культурном 
уровнях; 
2. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности выделя-
ются базовые психологические компоненты аддиктивного поведения, общие 
для всех рассматриваемых форм аддиктивного поведения; 
3. В структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной 
индивидуальности, наряду с содержательно специфичными для этих структур 
психологическими компонентами, также содержатся базовые психологические 
компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности; 
4. Базовые психологические компоненты аддиктивного поведения и со-
держательно специфичные психологические компоненты в структурах «Погра-
ничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной индивидуальности, обладают 
такими внутриуровневыми и межуровневыми зависимостями элементов инди-
видуальности (механизмами), которые нивелируют аддиктивное поведение и 
способствуют поддержанию социальной включенности у представителей этих 
типов индивидуальности. 
5. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по кри-
терию «формы аддиктивного поведения» можно выделить психологические 
компоненты, характерные для каждой формы аддиктивного поведения, опреде-
ляющие его содержательное отличие от других форм «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности (симптомокомплекс формы аддикции). 
6. Имеется возможность количественно – качественного измерения про-
явлений аддиктивного поведения, позволяющего установить социальную 
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направленность аддикта: социально-позитивную, социально-нейтральную, но 
личностно проблемную; социально-опасную. 
7. В структуре интегральной индивидуальности можно выделить мета-
факторы, определяющие различные жизненные стратегии, характерные для 
представителей аддиктивной, пограничной и не-аддиктивной интегральной ин-
дивидуальности. 
Цель исследования – выявление и изучение базовых психологических ком-
понентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
Задачи исследования. 
1. Изучение современных направлений исследований аддиктивного пове-
дения, их основных приоритетов, содержательных представлений самого явле-
ния аддиктивного поведения, а также определение степени представленности и 
разработанности темы базовых компонентов аддиктивного поведения в струк-
туре интегральной индивидуальности. 
2. Изучение феноменологии рассматриваемых видов аддиктивного пове-
дения с точки зрения эпидемиологии, этиологии, патогенеза, динамики стадий 
и фаз реализации конкретных видов аддиктивного поведения, форм их прояв-
ления, оценки наносимого ими ущерба. Проверка единства модальности хими-
ческих и не-химических аддикций. 
3. Изучение методологических возможностей концепции интегральной 
индивидуальности для исследования базовых психологических компонентов 
аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности в свете 
современных достижений эволюционной психологии, нейробиологии и нейро-
психологии, генетики, глубинно – психологического и клинико-
феноменологического подходов, а также современных направлений развития 
концепции интегральной индивидуальности В.С. Мерлина.  
4. Проведение эмпирической части исследований. Анализ и обработка 
собранных эмпирических материалов и поиск закономерностей с помощью ме-
тодов математической статистики.  
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Новизна исследования отражается в следующих теоретических и эмпи-
рических наработках: 
1. Представлен сравнительный феноменологический анализ сразу 9-ти 
химических и поведенческих аддикций, включающий освещение эпидемио-
логии, этиологии, патогенеза, проявлений аддикций, динамики их стадий и фаз, 
социального и социально-экономического ущерба, подтверждающий самостоя-
тельность явления аддиктивного поведения и единство модальности химиче-
ских и поведенческих аддикций. 
2. Показаны возможности концепции интегральной индивидуальности в 
качестве методологической основы для изучения различных форм аддиктивно-
го поведения и аддиктивного типа индивидуальности.  
3. Созданы стандартизированы и апробированы методики позволяющие: 
дифференцировать, диагностировать отдельные формы аддиктивного поведе-
ния, проводить научное психологическое исследование аддиктивной инте-
гральной индивидуальности, снизить влияние таких неблагоприятных явлений 
при работе с аддиктами, как коморбидность аддикций, сходства их симптомов, 
диагностических критериев, сокрытия и искажения аддиктами информации о 
своем аддиктивном поведении – проективная методика «ГАЛС-2005», бланко-
вая методика «ОДА-2010», бланковая методика «СДИКС (СУ)». Создана спе-
циализированная исследовательская батарея методик, позволяющая исследо-
вать различные уровни аддиктивной интегральной индивидуальности.  
4. Впервые теоретически и эмпирически разработана тема базовых пси-
хологических компонентов в структуре интегральной индивидуальности. Вы-
делены базовые психологические компоненты аддиктивного поведения в 
структуре общей интегральной индивидуальности (когнитивный, регуляцион-
ный, реляционный, интенциональный, суффициальный, коммуникативный, аф-
фективный) и представлен их содержательный анализ. 
5. В структуре общей интегральной индивидуальности, в контексте ад-
диктивного поведения, выделены ее типы – «Аддиктивный», «Пограничный» и 
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«Не-аддиктивный» как самостоятельные образования интегральной индивиду-
альности. Они обладают собственными психологическими симптомокомплек-
сами свойств, которые включают внутриуровневые и межуровневые зависимо-
сти элементов индивидуальности, определяют степень социальной включенно-
сти и адаптации к культурному давлению и проявляют соответствующие жиз-
ненные стратегии. «Стратегия гедонизма» («Аддикты»); «Стратегия иждивен-
чества» («Пограничные»); «Стратегия обыденной жизни» («Не-аддикты»). 
6. Установлено, что структура «Аддиктивного» типа интегральной инди-
видуальности фактически представляет собой базовые психологические компо-
ненты аддиктивного поведения (когнитивный, регуляционный, реляционный, 
интенциональный, суффициальный, коммуникативный, аффективный) общие 
для всех рассмотренных форм аддиктивного поведения (базовый аддиктивный 
психологический симптомокомплекс свойств). Выявлено, что количественно - 
качественный критерий выраженности свойств этого базового аддиктивного 
симптомокомплекса определяет соответствующий психологический симптомо-
комплекс свойств отдельных форм аддиктивного поведения (симтомокомплекс 
формы аддикции). Соответственно выделены симптомокомплексы алкогольной, 
наркотической зависимости, гэмблинга, адреналиномании, сексуальной, любов-
ной зависимости от отношений, Интернето – и – Компьютеромании, трудоголии. 
7. Установлено, что психологические симптомокомплексы «Пограничного» и 
«Не - аддиктивного» типов интегральной индивидуальности также представлены ба-
зовыми психологическими компонентами аддиктивного поведения (когнитивным, 
регуляционным, интенциональным), наряду с содержательно специфичными для 
каждого из этих типов индивидуальности, компонентами (реляционным, суффици-
альным, коммуникативным и аффективным) и соответствующими межуровневыми 
и внутриуровневыми связями составляющих их элементов, которые, у представите-
лей «Пограничного» и «Не-Аддиктивного» типов интегральной индивидуальности, 
нивелируют возможность аддиктивного поведения, способствуют социальной адап-
тации, поддержанию социальной включенности, снижению социального давления. 
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8. Введены количественные критерии оценки социальной направленности 
представителей всех рассмотренных типов интегральной индивидуальности, уточ-
няющие содержание форм социальной адаптации и степень социальной опасности. 
9. Для аддиктивного поведения получены практические реально фикси-
руемые (регистрируемые) критерии анализа и оценки содержания и реабилита-
ционно-терапевтической эффективности и социальной экологичности любых 
новых или имеющихся психотерапевтических методологий, технологий, мето-
дов, методик и программ. 
Теоретическая и практическая значимость исследования. Исследова-
ния показали, что концепция Интегральной индивидуальности способна обога-
щаться новыми данными этологии, эволюционной психологии и генетики, 
нейробиологии и нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также глу-
бинной психологии, непротиворечиво объяснять и интегрировать их в своей 
структуре, снимая предметные и методологические противоречия, возникаю-
щие между различными направлениями знания в отношении аддиктивного по-
ведения. То есть, концепция Интегральной индивидуальности способна устра-
нить обозначенный кризис в исследованиях аддиктивного поведения.  
Постулирование наличия общего для всех людей эволюционно детермини-
рованного аддиктивного базиса, акцентирование внимания на количественно-
качественном критерии различий между нормой и аддикцией существенно изменя-
ет приоритеты с поиска неких «уникальных» индивидуальностей, где заложена 
идея изначальной «непохожести» одной индивидуальности на другую, на поиск 
именно уникальности внутриуровневых и межуровневых зависимостей одних и тех 
же элементов и их количественно-качественную оценку, в конечном счете, опреде-
ляющих качественные различия индивидуальностей. Это изменяет исследователь-
ские позиции и оценки по отношению к феномену аддикций и самим аддиктам – от 
категоричных оценок «тотальной патологичности», «тотальной девиантности», 
«тотальной асоциальности» - к более дифференцированным оценкам, поскольку в 
каждой социальной страте существуют, как минимум, социально - опасные, соци-
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ально - нейтральные и социально - позитивные и продуктивные ее представители. 
Подобная смена приоритетов была продемонстрирована в данном исследовании и 
принесла качественно новый результат, в то время как подавляющее большинство 
предшествующих работ строится на схеме сравнения «контрастных групп». 
Выделение в ходе проведенного исследования типов интегральной инди-
видуальности, различных психологических симптомокомплексов, их группиро-
вание по критериям социальной направленности и содержательной близости, 
раскрывает новые перспективы развития: 
- Открываются новые возможности дифференциальной аддиктологии по 
созданию методологии выделения любых структур индивидуальности, соотно-
симых с любой социальной стратой, по любому, интересующего исследователя 
критерию (половому, гендерному, возрастному, поведенческому, профессио-
нальному, социальному, ценностному, экономическому и т.д. и т.п.); 
- Создана теоретическое основание для разработки новых терапевтиче-
ских методологий, технологий, методов, стратегий для отдельных аддикций 
или их групп;  
- Получены психологические критерии проверки надежности, валидиза-
ции, терапевтической мощности, социальной экологичности любой методоло-
гии, технологии, метода, методики и даже концепции терапии для любых из-
вестных и новых видов аддиктивного поведения. 
Практические результаты исследования выразились в следующих достиже-
ниях. Создана технология позволяющая диагностировать отдельные формы ад-
диктивного поведения, проводить научное психологическое исследование аддик-
тивной интегральной индивидуальности на глубинно - психологическом; психо-
физиологическом (проявлений свойств ЦНС), личностно - психологическом, со-
циально - психологическом, информационно - культурном уровнях, снижающая 
влияние таких неблагоприятных явлений при работе с аддиктами как коморбид-
ность аддикций, сходства их симптомов, диагностических критериев, сокрытия и 
искажения аддиктами информации о своем аддиктивном поведении. 
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Созданы, стандартизированы и апробированы отдельные методики для 
диагностики рассматриваемых форм аддиктивного поведения и исследования 
аддиктивной интегральной индивидуальности – проективная методика «ГАЛС 
– 2005», бланковая методика «ОДА – 2010», методика семантических универ-
салий информационно-культурной среды «СДИКС (СУ)». 
Получены эмпирические, статистически обоснованные сведения о комор-
бидности аддикций. Найдено практическое решение проблем коморбидности 
аддикций, схожести синдроматики и симптоматики аддикций, их диагностиче-
ских критериев, сокрытия и искажения аддиктами информации о своем аддик-
тивном поведении для дальнейших исследований аддиктивного поведения. 
Выявлены критерии анализа и оценки содержания и реабилитационно - 
терапевтической эффективности, социальной экологичности любых новых или 
имеющихся психотерапевтических методологий, технологий, методов, методик 
и даже концепций. 
Создана технология оценки социальной направленности и асоциальности 
представителей аддиктивной страты населения. 
Теоретико-методологическую основу исследования составили: кон-
цепция Интегральной индивидуальности В.С. Мерлина; концепцию трехфак-
торного развития психики А.А. Волочкова; концепция холономности инте-
гральной индивидуальности Л.Я. Дорфмана; концепция эволюционного базиса 
аддиктивного поведения T.M. Saah (Т.М. Шах); концепция общих генетических 
путей развития аддикций Y.Li (Ю. Ли); концепции нейробиологического и 
нейропсихологического базиса аддиктивного поведения G.F. Koob, (Г.Ф. Куб), 
D.J. Stoehr (Д. Дж. Штоер); концепция роли «системы зеркальных нейронов» в 
процессах социализации и развития человека G. Rizzolatti (Дж.Ризолатти);  
концепция единства химических и поведенческих аддикций M.D. Griffiths (М.Д. 
Гриффитц); концепция информационно-культурной среды и ее роли в развитии 
индивидуальности человека Н.В. Жуковой; концепции клинико - феноменоло-
гического анализа химических и не-химических аддикций С.И. Ворошилина; 
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систематизация динамики стадий и фаз различных видов аддиктивного поведе-
ния M.D. Griffiths (М.Д. Гриффитц), В.В. Зайцева и А.Ф. Шайдулиной; концеп-
ция глубинных экзистенциальных потребностей человека, количественные ме-
тоды оценки социализированности индивидуальности L. Szondi (Л.Зонди). 
Методы исследования. В качестве теоретических методов исследования 
выступили сравнительно-аналитический метод, а также индуктивный и дедук-
тивный методы. В качестве эмпирических методов исследования выступили 
методы направленной беседы, интервьюирования, наблюдения, осуществляе-
мые в рамках консультационной работы, анализ видеоматериалов, результатов 
деятельности аддиктивных лиц, а также психодиагностический метод.  
Для диагностики использовались: диагностическое интервью с испытуе-
мым на выявление количественно-качественных характеристик симптоматики и 
синдроматики рассматриваемых видов аддиктивного поведения на основе рас-
спроса; уточняющее диагностическое интервью с лицом, знающим испытуемого 
не менее 2,5 лет для объективизации сведений, предоставляемых испытуемым; 
бланковая диагностическая методика «ОДА-2010» (автор А.В. Смирнов); экспе-
риментальная диагностика побуждений (ЭДП) – проективный «Тест Зонди» (ав-
тор L. Szondi); психографологическая проективная диагностическая методика 
«ГАЛС – 2005» (автор А.В. Смирнов); опросник «Life Style Index» («Показатель 
жизненного стиля») (авторы R. Plutchik и H. Kellerman (Р. Плутчик, Г. Келлерман) 
в адаптации Л.И. Вассермана, О.Ф. Ерышева, Е.Б. Клубовой; бланковая методика 
диагностики проявлений силы, подвижности, уравновешенности свойств нерв-
ной системы «СПУ» (автор В.П. Прядеин); бланковая методика «Воля» (автор 
В.П. Прядеин); опросник структуры психодинамического уровня интегральной 
индивидуальности «ОСПДУИИ» (автор А.И. Щебетенко); личностный опросник 
Р. Кеттелла (16 ЛФ); шкала базовых убеждений Р. Янов-Бульман; опросник 
межличностных отношений (ОМО) Т. Лири; семантические универсалии ин-
формационно - культурной среды «СДИКС (СУ)» (автор А.В. Смирнов).  
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Данные обрабатывались с помощью параметрических и непараметрических 
критериев связи и различий (Пирсона, Стьюдента, Смирнова-Колмогорова, Манна-
Уитни, Фишера). Применялись различные виды статистического анализа данных 
(регрессионный, дисперсионный, кластерный и факторный). Статистическая обра-
ботка данных проводилась как ручным способом, так и при помощи компьютера, 
посредством программного пакета «Statistica», корпорации «StatSoft» v.6.0 и v.7.0. 
Положения,  выносимые на защиту: 
1. Интегральная индивидуальность любого человека несет в себе базовые 
психологические компоненты аддиктивного поведения, наряду с другими со-
держательно специфичными компонентами индивидуальности. Количествен-
ный критерий их выраженности и характер взаимосвязей составляющих их 
элементов в структуре интегральной индивидуальности определяет «Аддик-
тивный», «Пограничный», «Не – аддиктивный» типы интегральной индивиду-
альности и соответствующие им психологические симптомокомплексы свойств.  
2. «Аддиктивный» психологический симптомокомплекс свойств полно-
стью представлен базовыми психологическими компонентами аддиктивного 
поведения в структуре интегральной индивидуальности (когнитивным, регуля-
ционным, реляционным, интенциональным, суффициальным, коммуникатив-
ным, аффективным) и соответствующими связями составляющих их элементов. 
Он является общим для всех рассматриваемых форм аддиктивного поведения – 
базовым аддиктивным симптомокомплексом.  
3. Психологические симптомокомплексы «Пограничного» и «Не - аддиктив-
ного» типов интегральной индивидуальности также представлены базовыми психо-
логическими компонентами аддиктивного поведения (когнитивным, регуляционным, 
интенциональным), наряду с содержательно специфичными для каждого из этих ти-
пов индивидуальности, компонентами (реляционным, суффициальным, коммуника-
тивным и аффективным) и соответствующими связями составляющих их элементов.  
4. Содержание когнитивного, регуляционного, реляционного, интенцио-
нального, суффициального, коммуникативного и аффективного компонентов, 
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внутриуровневые и межуровневые зависимости составляющих их элементов у 
представителей «Пограничного» и «Не-Аддиктивного» типов интегральной ин-
дивидуальности, нивелируют возможность аддиктивного поведения, способ-
ствуют социальной адаптации, поддержанию социальной включенности, сни-
жению социального давления. 
5. Количественно - качественный критерий выраженности свойств базо-
вого аддиктивного симптомокомплекса определяет соответствующий психоло-
гический симптомокомплекс свойств отдельных форм аддиктивного поведения. 
Соответственно выделяются симптомокомплексы алкогольной, наркотической 
зависимости, гэмблинга, адреналиномании, сексуальной, любовной зависимо-
сти от отношений, Интернето – и – Компьютеромании, трудоголии.  
6.  Психологические симптомокомплексы форм аддиктивного поведения 
позволяют группировать рассматриваемые формы аддиктивного поведения по 
критериям содержательной схожести и социальной направленности.   
7. «Аддиктивный», «Пограничный» и «Не-аддиктивный» психологиче-
ские симптомокомплексы свойств, способствуют развитию, актуализации и 
поддержанию соответствующего поведения, определяют степень его социаль-
ной включенности и адаптации к культурному давлению и проявляют соответ-
ствующие жизненные стратегии. 
Достоверность и апробация результатов исследования обеспечивалась 
научной обоснованностью исходных положений, теоретическим анализом ме-
тодологических проблем исследования аддиктивного поведения и тщательным 
выбором методологической платформы исследования, репрезентативностью 
выборок, процедурой подготовительных этапов эмпирического исследования с 
созданием диагностическо-исследовательской батареи методик прошедших все 
этапы стандартизации, использованием валидного и надежного инструментария 
для сбора эмпирических данных, обработкой данных с помощью параметриче-
ских и непараметрических критериев связи и различий, применением различ-
ных видов статистического анализа данных (регрессионный, дисперсионный, 
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кластерный и факторный). Статистическая обработка данных проводилась как 
ручным способом, так и при помощи компьютера, посредством программного 
пакета «Statistica», корпорации «StatSoft» v.6.0 и v.7.0. 
Материалы исследования обсуждались в докладах и выступлениях автора 
на следующих научных конференциях и симпозиумах: 
- Первая международная научно-практическая конференция «Культура 
безопасности: проблемы и перспективы», Екатеринбург, 19-21 апреля 2006 г.; 
- Всероссийская научно-практическая конференция «Использование пси-
хологических знаний в интересах правосудия», Екатеринбург, 18-19 мая 2006 г.; 
- IV Всероссийский съезд Российского психологического общества 18-21 
сентября Ростов-на-Дону 2007 г. 
- Вторая международная научно-практическая конференция «Актуальные 
вопросы психологии в области человеческого фактора», Екатеринбург, 20-22 
марта 2008 г.; 
- Всероссийский Научно-практический семинар «Применение методики 
ГАЛС-2005 в эмпирической диагностике личности в работе психологов МВД 
России» Обучение специалистов работе с методикой. Доклад «Аддиктивные 
формы поведения» Институт МВД РФ г. Екатеринбург 14-16 апреля 2011 г.; 
- Международная Уральская выставка достижений «Урал ИННОПРОМ-
2011» «Перспективный психодиагностический комплекс «ГАЛС-2005», Екате-
ринбург 14-16 Июля 2011 
- Региональный Учебно-практический семинар «Перспективные психоди-
агностические методики IV поколения: методика ГАЛС-2005» Обучение специ-
алистов работе с методикой. Доклад «Кто такой неблагонадежный работник» 
ГУФСИН по Свердловской области. Екатеринбург 30.09.11 – 02.10.11 
- Международная научно-практическая конференция «Инновационная 
Россия: проблемы и перспективы социально-ориентированного развития», Ека-
теринбург, ноябрь 2012 г.; 
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- VII Всероссийская научно-практическая и научно-методическая конфе-
ренция «Конфликты в социальной сфере», Казань, 2013 г.; 
- Международный научно-практический форум «Инновации в современ-
ном мире: цели, приоритеты, решения», Екатеринбург, 23-26 апреля 2013 г.; 
- Заочная научная международная конференция «Человеческие ресурсы: 
конфликты развития»,  Екатеринбург, 20-23 мая 2013 г. 
- Международный научно-практический форум «Инновации в современ-
ном мире: цели, приоритеты, решения», Екатеринбург, 22-25 апреля 2014 г.; 
- Международная научная конференция «Гуманитарные науки и совре-
менность», Москва, 30 июня 2014 г.; 
- Всероссийская конференция с международным участием «Психология 
развития в образовательной, организационной и клинической практике: опыт 
научно-практической деятельности и перспективы развития» Сургут 20-22 но-
ября 2014 г. 
Работа была обсуждена на расширенном заседании кафедры Социальной 
психологии, конфликтологии и управления и Ученого совета Института психо-
логии Уральского государственного педагогического университета.  
На основе материалов исследования, разработан и читается учебный курс 
«Психологические особенности конфликтогенной личности».  
На курсах повышения квалификации муниципальных и государственных 
служащих, читаются лекции «Психологические основы коррупционного пове-
дения», «Аддиктивный базис участника тоталитарной секты», разработанные 
на основе материалов представленного исследования. 
Материалы диссертации внедрены в работу специалистов УВД по СВАО 
г. Москвы (акт о внедрении № 09/3165 от 21.08.2009), Научно-внедренческого 
центра международного исследовательского института (г. Москва) (акт о внед-
рении № 14/06-127-63 от 30.06.2014) и включены в программу оперативно-
служебной и служебно-боевой подготовки специалистов УрЮИ МВД РФ (г. 
Екатеринбург) (акт о внедрении № 18/3354 от 08.08.2011).  
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Структура и объем диссертации. Диссертационная работа состоит из 
введения, четырех глав, заключения, списка сокращений, списка литературы, 
содержащего сведения о 497 литературных первоисточниках, в том числе 181 
на иностранных языках. Работа изложена на 486 листах и также включает в се-
бя материал 5 приложений, в совокупности содержащих 7 рисунков и 36 таблиц. 
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ГЛАВА 1  
АДДИКТИВНОЕ ПОВЕДЕНИЕ: ПОНЯТИЕ, ВИДЫ,  
ОПРЕДЕЛЕНИЯ, ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ  
И ПРОБЛЕМЫ ИССЛЕДОВАНИЙ 
1.1. Понятие, виды и определения аддиктивного поведения. 
Исторически этимология слов «Аддикция» и «Аддикт» восходит к эпохе 
Древнего Рима. В Римской империи эпохи Расцвета, на рабовладельческих рын-
ках людям, ставшими рабами за долги или попавшим в плен иноземцам, куплен-
ным рабовладельцем, на грудь вешали деревянную табличку с надписью «Ad 
Dictum» что в буквальном переводе на русский язык означает сложную коннота-
цию «Уже продан, лишен прав и воли, поступил в распоряжение хозяина». Пред-
ставление об аддикции, как о чем-то похожем на попадание в рабскую зависи-
мость от вещества или деятельности, разделяет большинство аддиктов [376, р. 6].  
Изучение аддиктивного поведения имеет достаточно давнюю историю. 
Научная разработка темы аддикций, на примере алкоголизма, берет свое начало 
в 1818 году с работы Бриль-Краммера, подробно описавшего патологические 
состояния при запойной форме алкоголизма [69, с. 8]. Официальным началом 
системного, международного научного изучения аддиктивного поведения в ис-
ториографических источниках указывается 1884 год, когда, сначала в Велико-
британии, затем в США и Австралии на волне борьбы с патологической игро-
манией, алкоголизмом и наркоманией, наносившими большой экономический 
ущерб, начал издаваться журнал – «British Jornal of Addictions» [364, р. 18; 393].  
С 90-х годов ХХ столетия изучение феномена зависимостей приобретает 
новый «технологический» ракурс. В 1995 году, британский аддиктолог Марк 
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Гриффитс (Mark D. Griffiths) публикует статью «Технологические аддикции» 
[377], где отмечает, что у активно играющих в игровые автоматы, в клиниче-
ской картине наблюдаются в точности те же симптомы, что и у лиц, употреб-
ляющих ПАВ [377, р.15-16]. Гриффитс обнаруживает эти же симптомы у части 
пользователей других технологических девайсов (компьютеры, телевизионные 
приставки, электронные симуляторы, настольные электронные игры и т.д.) [377, 
р.15-16]. У них эти симптомы также не были связаны с употреблением ПАВ. 
Это побудило Гриффитса ввести в научный оборот термин «не химические (по-
веденческие) аддикции» («non-chemical (behavioral) addictions») [377, р.14-15], 
который сегодня окончательно закрепился для дифференцирования химических 
аддикций, связанных с употреблением ПАВ от не-химических (поведенческих) 
аддикций.  
Продолжая исследования [378], Гриффитс отмечает, что клинические 
симптомы, характерные для алкоголиков, наркоманов и патологических игро-
ков полностью проявляется у определенной части населения и по отношению к 
самым обычным формам деятельности, если эта деятельность отвечает следу-
ющим критериям [378, р. 21]: 
1. Не связана с открытой конкурентностью; 
2. Должна занимать не менее часа в день; 
3. Должна быть простой, не требующая особых интеллектуальных спо-
собностей; 
4. Должна легко осуществляться в одиночку, не требовать присутствия 
или помощи других людей; 
5. Для производящего деятельность, она должна иметь какую-то важную 
ценность (физическую, ментальную, духовную); 
6. Выполняющий деятельность верит, что, оставаясь настойчивым в до-
стижении результатов производимой деятельности, он существенно продвига-
ется вперед в своих личных достижениях, личностном развитии и развивает 
свои способности (физические, ментальные, духовные); 
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7. Деятельность сопровождается снижением уровня критики к своему по-
ведению. 
Наблюдая, сравнивая и анализируя различные формы деятельности, отве-
чающих этим критериям, Гриффитс отмечает, что в поведении лиц, выполняю-
щих такую деятельность фиксируются все признаки, так называемой «Симп-
томатической 10-ки нехимических аддикций», представленной в более ранних 
работах Брауна (R.I.F. Brown) и Карнеса (P. Carnes) [343; 348]: 
1. Потеря контроля за своим поведением; 
2. Деятельность наносит ущерб различного характера; 
3. Неспособность прекратить деятельность, не смотря на явные тяжелые 
последствия, наступающие в результате деятельности; 
4. Стойкое стремление к самодеструктивному или явно опасному для 
жизни и здоровья поведению; 
5. Безуспешные попытки ограничить или прекратить деятельность; 
6. Использование аддиктивного поведения как копинг-стратегию;  
7. Увеличение времени, проводимого за деятельностью, поскольку преж-
ний уровень активности уже не приносит должного удовлетворения; 
8. Возникновение резких смен настроения и эмоций по отношению ко 
всему, что связано с деятельностью; 
9. Чем больше времени проводится за деятельностью, тем больше време-
ни требуется для отдыха от нее; 
10. Пренебрежение важными социальными, профессиональными и лич-
ными делами ради деятельности [378, р. 20-21]. 
Наблюдая, анализируя и сравнивая различные виды деятельности уже по 
этим симптомам, Гриффитс окончательно постулирует феномен нехимических 
(поведенческих) аддикций и выделяет их обобщающие признаки: 
1. Получение удовольствия от деятельности; 
2. Повышение толерантности, требующее увеличение интенсивности и 
продолжительности деятельности; 
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3. Наличие абстинентного синдрома; 
4. Появление конфликта между постоянной аддиктивной деятельностью и 
прежней идентичностью аддикта в его ближнем и более широком социальном 
окружении. Как следствие, стремление к социальной самоизоляции; 
5. Рецидивы (подобные алкогольным запоям); 
6. Множественные и различные по характеру конфликты с социальным 
окружением в связи с деятельностью [378, р. 21-23]. 
Гриффитс связал появление новых форм аддиктивного поведения с раз-
витием электронных технологий, и особенно с развитием Интернета и его мно-
гочисленными возможностями, предсказав, что в связи с новой волной научно-
технической революции, и глобальной информатизацией, количество и вариа-
ции видов аддиктивного поведения будут только увеличиваться [379; 380]. 
Публикация материалов Гриффитса способствовала всплеску научного 
интереса к проблемам аддиктивного поведения. Совместные разработки Брауна, 
Карнеса и Гриффитса потеснили ранее доминирующее мнение о том, что пато-
логический гэмблинг и зависимости от ПАВ имеют различную природу и не 
являются явлениями одной модальности. Такой вывод делался на основании 
того факта, что основным фактором возникновения зависимости от ПАВ вы-
ступает воздействие на структуры мозга именно химического вещества, что от-
сутствует при гэмблинге [364, p. 21-23; 417, p.34-36]. Начали активно прово-
диться различные феноменологические исследования поведенческих аддикций. 
В России первенство систематизации и клинико-феноменологического анализа 
некоторых аддиктивных форм поведения принадлежит, по мнению ряда иссле-
дователей [90; 93; 96], Ц.П. Короленко, осуществленных им к 2001 году [142].  
Сегодня, многие исследователи действительно отмечают существенное 
увеличение масштабов и форм аддиктивного поведения [6; 18; 24; 25; 27; 32; 34; 
44; 46; 47; 48; 50; 52; 57; 63; 67; 71; 77; 83; 85; 86; 87; 92; 93; 96; 138; 141; 144; 
145; 147; 148; 150; 171; 176; 177; 182; 183; 187; 193; 209; 225; 237; 245; 253; 254; 
258; 261; 266; 267; 270; 295; 299; 325; 329; 334; 345; 351; 352; 353; 354; 358; 364; 
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385; 376; 378; 379; 380; 382; 385; 387; 389; 390; 393; 434; 442; 448; 454; 458; 462; 
463; 464; 465]. Наряду с известными формами зависимостей, описанными в 
Международной классификации болезней [189] появляются новые формы, ко-
торые получили распространение за последние 15-20 лет и еще продолжают 
изучаться [6; 18; 24; 25; 27; 32; 34; 44; 46; 47; 48; 52; 57; 63; 87; 93; 96; 138; 141; 
144; 145; 150; 151; 152; 171; 176; 177; 187; 193; 209; 211; 225; 245; 254; 270; 299; 
322; 325; 329; 334; 335; 336; 340; 345; 347; 353; 354; 358; 364; 376; 378; 379; 380; 
380; 385; 390; 392; 393; 456; 462; 463; 464; 465; 478].  
Поскольку аддиктивное считается одной из форм девиантного и даже па-
тологического поведения, то отправной точкой теоретического обзора совре-
менных представлений о нем, будет целесообразно сделать обращение к Меж-
дународной классификации болезней (МКБ–10), к тем сведениям, которые ка-
саются патологической зависимости вообще, и авторитетность которых полу-
чила международное признание.  
В системе МКБ –10 [302] описывается несколько групп расстройств, ха-
рактеризующихся развитием аномальных стремлений с выраженной зависимо-
стью от них. 
Первую группу – F10 – F19 – составляют психические расстройства и 
расстройства поведения, связанные с употреблением психоактивных веществ 
(ПАВ) – химическая зависимость. Сюда включены психические и поведенче-
ские расстройства, связанные с употреблением алкоголя, наркотических ве-
ществ, стимуляторов, галлюциногенов, табака, летучих растворителей [1; 131; 
232; 233; 303; 304]. 
Вторую группу расстройств, связанных с формированием патологической 
зависимости составляют расстройства привычек и влечений – F63 (F63.0 – 
F63.3). Сюда включены: патологическое влечение к азартным играм (гэмблинг, 
игромания, людомания), патологическое влечение к поджогам – пиромания, па-
тологическое влечение к воровству – клептомания, патологическое влечение к 
выдергиванию волос – трихотилломания [131; 134; 189].  
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Третью группу составляют многочисленные расстройства полового вле-
чения – F64 – F66. Эту группу составляют расстройства половой идентифика-
ции (трансвестизм, транссексуализм двойной роли, нарушение половой иден-
тификации в детском возрасте); расстройства сексуального предпочтения (фе-
тишизм, фетишистский трансвестизм, эксгибиционизм, вуайеризм, педофилия, 
садомазохизм и другие половые извращения); расстройства, связанные с поло-
вым развитием и ориентацией по полу (бисексуальность, мужской и женский 
гомосексуализм) [131; 134; 189].  
Однако, как отмечают современные исследователи, группа F63 – рас-
стройства привычек и влечений – описана неполно [46, с. 30]. Большая часть 
аддиктивных расстройств до сих пор не включена в МКБ-10, хотя они реально 
существуют и подробно описаны в соответствующей аддиктологической лите-
ратуре [385; 392]. В эту группу сегодня включаются различные аддикции [152], 
однако, наиболее обстоятельно проработанными и представленными в меди-
цинских, наркологических и аддиктологических источниках являются следую-
щие из них, которые можно представить как формы аддиктивного поведения:  
1. Патологическое влечение к риску (адреналиномания) – побуждение 
к поиску, созданию, повторению, провоцированию ситуаций, опасных для жиз-
ни и здоровья, с целью получения от этого удовольствия [47; 93; 144; 150; 254; 
268; 270; 350; 412; 438; 490; 497]. Аддиктов с такой аддикцией принято назы-
вать «Адреналиноманами» 
2. Сексуальная зависимость (сексуальная аддикция) характеризуется 
неспособностью аддикта контролировать сексуальные чувства, управлять или 
откладывать, а часто и выбирать место, время и обстоятельства удовлетворения 
сексуальных потребностей. Носителей такой аддикции принято называть «Сек-
суальными аддиктами» [138; 142; 251; 270; 329; 335; 347; 350; 353; 376; 387; 408; 
446; 448; 454; 460; 461; 463; 464; 465; 478]. 
3. Любовная зависимость (любовная аддикция) – проявляется в возник-
новении любви к недоступному объекту или объекту, с которым развитие от-
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ношений невозможно, но пребывание в таких отношениях доставляет удоволь-
ствие [142; 193; 254; 347; 372; 376; 463; 465]. Носителей такой аддикции назы-
вают «Любовными аддиктами» 
4. Патологическая зависимость от определенных людей и отношений 
(аддикция отношений) – характеризуется зависимостью аддикта от отношений 
с определенными людьми или группой и побуждением к развитию только 
определенного типа отношений. Пребывание в таких отношениях доставляет 
удовольствие [210; 246; 247; 248; 253; 254]. Носителей такой аддикции называ-
ют «Зависимые от отношений». 
5. Патологическая зависимость от работы с компьютером (компьюте-
романия, компьютерная зависимость) или работа в сети Интернет (интерне-
томания, интернетофилия, Интернет – аддикция) и получение от этого удоволь-
ствия, но в ущерб всем остальным сферам жизни. Следует отметить, что эти две 
формы аддикции всегда идут совместно, поскольку выход в Интернет и работа 
в Сети невозможна без компьютера, а работа с компьютером, в своих аддик-
тивных проявлениях, невозможна без обращения к ресурсам Интернета. Поэто-
му часто можно встретить ее обозначение как Интернето – и – Компьютерная 
аддикция или Интернето – и – Компьютеромания, а аддиктов, имеющих эту ад-
дикцию называют «Интернетоман», «Компьютероман» или «Интернето - Ком-
пьютероман», для краткости используют сокращение «Интернетоман» [34; 44; 
45; 46; 93; 96; 117; 172; 176; 187; 253; 254; 297; 300; 322; 334; 378; 380; 385; 392; 
393; 399; 400; 415].  
6. Трудоголия (трудоголизм, работоголизм, эргономания) – чрезмерная 
зависимость от своей трудовой деятельности, побуждение к постоянному со-
вершенствованию результатов деятельности и получение от этого удовольствия, 
при этом круг интересов человека сужается только для нее, в ущерб всем 
остальным сферам жизни [93; 96; 138; 141; 142; 144; 145; 151; 253; 254; 325; 340; 
346; 338; 380; 389; 392; 406; 441; 444; 453; 456; 473; 473]. Носителей такой ад-
дикции чаще всего называют «Трудоголиками» 
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7. Патологический шоппинг (шоппинг-синдром, магазиномания, син-
дром импульсивных покупок, синдром ненужных трат, омниомания, компуль-
сивный шоппинг, компульсивный баинг, шоппинг-аддикция) – компульсивное 
побуждение к совершению ненужных покупок и трат с получением от этого 
удовольствия [46; 93; 458]. За аддиктами (носителями этой аддикции) закрепи-
лось название «Шоппингоманы» 
«Все эти группы расстройств характеризуются развитием выраженной 
зависимости, которая связана с повторным, часто насильственным, вынуж-
денным совершением определенных поступков без ясной рациональной моти-
вации, противоречащим интересам аддикта и окружающих его людей. В ряде 
случаев аддиктивное поведение сопряжено с социальной опасностью, нанесе-
нием морального и материального ущерба как самому аддикту, так и окру-
жающим» [46, с. 30].  
Таким образом, в качестве аддиктивных видов поведения следует рас-
сматривать алкогольную аддикцию (алкоголизм), наркотическую аддик-
цию (наркомания), гэмблинг, адреналиноманию, сексуальную аддикцию, 
любовную аддикцию, аддикцию отношений, Интернет – и – компьютерную 
аддикцию (Интернетоманию и компьютероманию), трудоголию и шоп-
пинг-аддикцию. В представленной работе исследуются представители всех 
этих аддикций за исключением шоппингоманов.  
Cоздалась весьма противоречивая ситуация. С одной стороны, перечис-
ленные виды аддиктивного поведения уже реально существуют. Публикуются 
материалы не только с описанием клинических случаев, но и данные академиче-
ских исследований [409; 477; 364; 385]. Помимо указанных типов аддиктивного 
поведения обнаруживаются и уже изучаются еще более экстремальные его фор-
мы, например, такие как модификация тела [47]. Разрабатываются и используют-
ся клинические руководства для врачей и младшего медицинского персонала по 
работе с аддиктами [351; 387; 392; 393; 395]. Обсуждение ряда аддикций уже пе-
решло в юридически-правовую сферу, поскольку их распространенность и борь-
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ба аддиктов за свободную реализацию своей аддикции, существенно ущемляет 
права и свободы не-аддиктивного населения и даже грозит сломом традицион-
ных институтов, составляющих основу государства [50; 52]. Однако, с другой 
стороны, само очевидное существование этих видов аддиктивного поведения все 
еще не находит официального и международного признания. Положение аддик-
тивных расстройств в системе МКБ до сих пор остается весьма неопределенным. 
Так, например, в американской классификации болезней DSM-IV-TR третьего 
пересмотра и в проекте DSM – 5, введено понятие аддикции и определение не-
химических аддикций (термин «Аддикция» окончательно заменил полемичные 
термины «злоупотребление» (Abuse) и «зависимость» (Dependence) для обозна-
чения аддиктивных форм поведения), указаны и подробно описаны симптомы и 
диагностические критерии нехимических аддикций, признается общность их 
симптоматики, синдроматики и клинических проявлений с химическими аддик-
циями. Однако сами аддиктивные расстройства не являются пока отдельными 
нозологическими единицами. Те же не химические аддикции, факт существова-
ния которых официально признан – сексуальная и Интернет аддикция – рассмат-
риваются как сопутствующие феномены для других видов патологии [360; 361; 
392, р. 4; 400, р.11-13; 478, р. 270-272]. Отметим, что официальное обсуждение 
последней пятой редакции DSM – 5 было начато на конференции Американской 
Ассоциации Врачей (АРА), проходившей 18-22 мая 2013 года в Сан-Франциско 
(США, Калифорния). Проект DSM – 5 был до этого обсужден 36000 врачей и 
поднял новую волну интереса к аддиктивному поведению [361].  
Противоречивость отношения научной общественности к феномену ад-
диктивного поведения проявляется не только в собственно отношении, пред-
ставленном выше, но и в научных точках зрения на сам феномен, что хорошо 
отражается и в его различных определениях. Представим их в хронологическом 
порядке появления в научных первоисточниках и проанализируем. 
1. «Аддикция (аддиктивное поведение) – зависимость от деятельности, 
вещества или другой личности (человека), которая характеризуется нарушени-
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ем адаптационного баланса, недостатком самоконтроля, потерей воли, само-
обесцениванием, потерей здоровья, патологичностью, прогредиентностью и по-
тенциальной фатальностью (смертельным исходом). Помимо этого, отмечается 
стремление к получению удовольствия, повышение толерантности, тяга к по-
вторению, наличие физической зависимости от объекта, абстиненция, навязчи-
вая борьба с импульсами аддиктивного поведения, импульсивность, скрытность 
поведения от окружающих и личностные изменения по мере прогредиентного 
развития аддикции. Проблема аддикции возникает тогда, когда соответствую-
щее поведение нарушает равновесие человека со средой и социальным окруже-
нием, а аддиктивной деятельности или поведению придается слишком сильное 
значение» (Griffin S.E., 1991) [376, р.7-8]. 
2. «Аддиктивное поведение – стремление к уходу от реальности, по-
средством изменения своего психического состояния…Уход от реальности пу-
тем изменения психического состояния может происходить при использовании 
разных способов…Проблема аддикции начинается тогда, когда стремление 
ухода от реальности, связанное с изменением психического состояния, начина-
ет доминировать в сознании, становясь центральной идеей, вторгающейся в 
жизнь, приводя к отрыву от реальности» (Ц.П. Короленко, Н.В. Дмитриева, 
2000) [143, с. 291-292]. 
3. «Зависимость может рассматриваться как самоподдерживающаяся 
форма активности, порождающая специфическое личностное образование» 
(С.В. Березин, К.С. Лисецкий, Е.А. Назаров, 2001) [19, с.7]. 
4. «Аддикция – состояние, при котором индивид не может функциони-
ровать нормально – физически, ментально и социально – без употребления 
ПАВ. Аддиктивное состояние предполагает такие проявления, как постоянное 
компульсивное стремление к добыванию и употреблению ПАВ, любыми сред-
ствами, несмотря на явные негативные последствия для аддикта, возрастание 
толерантности, повторяющиеся эпизоды абстиненции, тяга к повторному упо-
треблению вещества, подкрепленная получением от этого удовольствия, нали-
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чие физической и психологической зависимости от вещества и всего, что ат-
трибутивно связано с его употреблением» (H.Kalant, 2001) [364, p.23-24]. 
5. «Аддиктивное поведение – стремление ухода от тягостной реальности 
путем искусственного изменения своего состояния за счет поддержания опре-
деленных видов деятельности и уровня интенсивности эмоций путем приема 
некоторых веществ» (В.Я. Семке, 2002) [238, c. 29]. 
6. «Зависимость – является заболеванием мозга, сходным по своему те-
чению с другими хроническими болезнями, и проявляющимся комплексом по-
веденческих нарушений, являющихся результатом взаимодействия генетиче-
ских, биолоrических, психосоциальных факторов и влияния окружающей сре-
ды» (И.П. Анохина, 2002) [232, с.33]. 
7. «Аддиктивное поведение – одна из форм отклоняющегося девиантно-
го поведения, с формированием стремления к уходу от реальности. Такой уход 
осуществляется (происходит) путем искусственного изменения своего психиче-
ского состояния посредством приема некоторых психоактивных веществ. При-
обретение и употребление этих веществ приводит к постоянной фиксации вни-
мания на определенных видах деятельности» (А.В. Гоголева, 2003) [63 c. 6]. 
8. «Аддикция (аддиктивное поведение) представляет собой множе-
ственные дезадаптивные формы неконтролируемого, импульсивного, прогрес-
сирующего поведения, имеющего негативные последствия как для самого ад-
дикта, так и для его окружения» (B.W. Hagedorn, 2005) [387, p. 67]. 
9. «Аддиктивное поведение выражается в стремлении к уходу от реаль-
ности посредством изменения своего психического состояния, что достигается 
различными способами — фармакологическими (прием веществ, воздействую-
щих на психику) и нефармакологическими (сосредоточение на определенных 
предметах и активностях, что сопровождается развитием субъективно прият-
ных эмоциональных состояний)» (С.Ф. Смагин, 2006) [245]. 
10. «Аддиктивное поведение – набор определенных действий или по-
ступков, которые индивид не может изменить без посторонней помощи и кото-
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рые служат причиной физических, психологических проблем индивида, его 
здоровья, создающие проблемы и для его окружения. <...> Аддикция - психоло-
гическая, а чаще физическая потребность осуществлять определенное поведе-
ние, вне зависимости от того, относится ли это к употреблению ПАВ или к дру-
гим аддиктивным компульсивным формам поведения. Аддикция сопряжена не 
только с удовлетворением аддиктивной физической (психологической) потреб-
ности, но и с такими формами поведения, следствием которого могут быть 
многочисленные негативные последствия не только для самого аддикта, но и 
для его ближайшего окружения» (Gwinnell, 2006) [385, p. 2-4]. 
11. «Аддикция – хроническое рецидивирующее заболевание, которое ха-
рактеризуется, компульсивным поиском вещества и компульсивным его упо-
треблением; потерей контроля за его употреблением; возникновением негатив-
ного эмоционального состояния, когда доступ к веществу или его употребление 
становится невозможным» (G.F. Koob, 2006) [409, p. 1-2]. 
12. «Аддикция – это пристрастие к некоторому веществу или деятельно-
сти, которое включает неподдающееся контролю стремление принимать это 
вещество или практиковать эту деятельность для достижения желаемого эф-
фекта» (Е.С. Калмыкова, М.А. Гагарина, 2006) [127, с.45]. 
13. «Аддиктивное поведение – один из типов девиантного (отклоняюще-
гося) поведения с формированием стремления человека к уходу от реальности, 
путем искусственного изменения своего психического состояния, посредством 
применения некоторых веществ или постоянной фиксации внимания на опре-
деленных видах деятельности с целью развития и поддержания интенсивных 
эмоций» (В.Д.Менделевич, 2007) [234, с.34.]. 
14. «Аддикция – определенный жизненный стиль, определяемый патоло-
гическим синдромом, в котором отмечается поведение, направленное на поиск 
удовольствия, связанного с определенным объектом или деятельностью (такой 
например, как секс, интернет или гэмблинг). Таким образом, аддикция – есть 
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компульсивное поведение, связанное с получением удовольствия от опреде-
ленного объекта страсти» (M. Preyde, Adams G., 2008) [442, p. 5-6]. 
15. «Аддиктивное поведение (зависимое поведение) – связано с повтор-
ным, часто насильственным, вынужденным совершением определенных поступ-
ков без ясной рациональной мотивации, противоречащим интересам аддикта и 
окружающих его людей. В ряде случаев аддиктивное поведение сопряжено с со-
циальной опасностью, нанесением морального и материального ущерба как са-
мому аддикту, так и окружающим» (С.И. Ворошилин, 2008) [46, с. 30]. 
16. «Процесс аддиктивного поведения включает в себя получение удо-
вольствия путем создания ситуаций и физической активности, которые затем 
изменяют функции нейротрансмиттеров, в частности, мезолимбического, до-
фаминэргичного обмена. Через такое повторяющееся (рецидивирующее) пове-
дение индивид пытается достичь желаемого психологического состояния, по-
добного состоянию, достигаемому при химических аддикциях (Sussman, 2008) 
[478, p.269-270]. 
17. «Аддикция – стойкое, рецидивирующее, прогредиентное, тотально 
дезадаптивное и дезадаптирующее поведение, разрушающее личную, семейную 
и профессиональную сферы аддикта» (N.V. Berger, 2009) [333]. 
18. «Аддикция – сложное расстройство, основным признаком которого 
является навязчивое, компульсивное стремление к употреблению психоактив-
ных веществ или к занятиям определенной деятельностью, не смотря на явные 
негативные последствия этого» (K.H. Hollen, 2009) [393, p. 2]. 
19. «Аддикция – стойкая сверхценная трудно контролируемая привычка 
(внутреннее побуждение) к деятельности: с заранее прогнозируемым негатив-
ным эффектом, сопровождаемой изменением настроения, снижением барьера 
самокритичности, ростом толерантности, абстиненцией (синдромом отмены, с 
возникающим в некоторых случаях «похмельным» раскаянием») и обязательно 
наступающим рецидивом. Соответственно, аддиктивное поведение выражается 
в осуществлении вышеупомянутой деятельности» (А.В. Котлячков, 2009) [145]. 
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20. «Аддикция – компульсивное стремление любой ценой употребить 
ПАВ, представляющее собой хроническое, клиническое состояние, которое 
включает в себя генетические, средовые, социальные факторы и личностные 
позиции, как взаимодействующие в единой картине заболевания» (Mack A.H., 
Harington A.L., Frances R.J., 2010) [417, p. 40]. 
21. «Аддикция и аддиктивное поведение – злоупотребление ПАВ и раз-
личными видами деятельности, приводящими к экстремальным формам пове-
дения, сопровождающееся ростом толерантности, абстинентным синдромом, 
рецидивностью, появлением физической и психологической зависимости» (G.R. 
Hussein, 2010) [395, р. 36-37]. 
22. «Зависимость... можно рассматривать как адаптивное поведение, 
направленное на то, чтобы облегчить боль, вызванную аффектами, и на некото-
рое время повысить способность владеть собой и функционировать» (А.А. 
Бельтюков, 2012) [18].  
В приведенном широком диапазоне определений мы, действительно, 
наблюдаем противоречивое представление об аддиктивном поведении, хотя 
многие определения отчасти повторяют друг друга.  
Имеет место и различное понимание аддиктивного поведения: как зави-
симость от вещества, деятельности или человека сопровождающаяся наруше-
нием адаптационного баланса и равновесия со средой и социальным окружени-
ем; как уход от тягостной реальности с изменением состояния сознания раз-
личными способами; как специфическая самоорганизующаяся форма активно-
сти; как хроническое, рецидивирующее заболевание мозга, схожее по природе с 
другими хроническими болезнями; как одна из форм девиантного, рецидиви-
рующего, дезадаптивного и прогредиентного поведения; как жизненный стиль, 
направленный на поиск удовольствия; как вынужденное совершение опреде-
ленных поступков без ясной рациональной мотивации, противоречащим инте-
ресам человека и окружающих его людей; как результат изменения функций 
нейротрансмиттеров в мезо-кортико-лимбической системе; как исключительно 
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стремление к поиску и употреблению ПАВ; как сверхценная привычка; как не-
адекватный способ социальной адаптации; как копинг-стратегия; как внутрен-
нее побуждение к определенным действиям. 
Присутствует различие мнений относительно схожести природы химиче-
ских и не-химических аддикций. Часть авторов считает, что аддиктивным по-
ведением является только то поведение, которое связывается с употреблением 
ПАВ. Другая часть авторов считает аддиктивным поведение не только связан-
ное с употреблением ПАВ, но и с другими видами деятельности. 
Отчасти эти противоречия можно объяснить естественным процессом 
изучения относительно нового явления, интенсивно развивающегося в связи с 
эволюцией общества и прогрессом технологий. Адекватное научное изучение 
любого феномена всегда сопровождается различием мнений. 
Кроме того, авторы приведенных выше определений, являются предста-
вителями различных направлений в исследовании аддиктивного поведения, 
изучающие «свою часть» исследуемого феномена. Поэтому, вполне естествен-
но, что в своих представлениях об аддиктивном поведении они исходят из сво-
их методологических, методических и концептуальных оснований. 
В любом случае, все эти противоречия указывают на научную актуаль-
ность и перспективность изучения аддиктивного поведения, поскольку устра-
нение неопределенности и является одной из задач научного поиска.  
При обобщении всех представленных определений, обнаруживается факт 
того, что на сегодняшний день аддиктивное поведение, так или иначе, изучено 
на всех уровнях интегральной индивидуальности человека. Целостному пред-
ставлению аддиктивного поведения препятствует методологическая и предмет-
ная разобщенность различных направлений изучающих аддиктивное поведение. 
Если устранить эту разобщенность, то аддиктивное поведение предстает доста-
точно целостным и непротиворечивым явлением. Мы понимаем его так: Ад-
диктивное поведение – рецидивирующее, компульсивное, ясно и рационально 
не мотивированное, не поддающееся контролю побуждение к совершению 
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определенных действий или поступков, конечной целью которых является по-
лучение субъективного физического и психологического удовольствия, источ-
ником которого могут выступать как ПАВ, так и различные виды деятельности, 
опредмечивающие аддикцию.  
Реализация аддиктивного поведения проходит фазы, характерные для 
всех видов аддикции - «воздержания», «автоматических фантазий», «фрустра-
ции», «предвосхищения и планирования», «компульсивной реализации», «отча-
яния и катастрофы», «зарока» прохождение которых, после периода ремиссии, 
возобновляется рецидивом аддиктивного поведения с прогредиентным усиле-
нием симптомов тяги, абстиненции, повышения толерантности, потери кон-
троля над поведением и усилением сверхзначимости его реализации.  
Этиологически аддиктивное поведение является результатом взаимо-
действия множества факторов, представленных на эволюционном, генетиче-
ском, нейробиологическом, психофизиологическом, глубинно-, личностно-, 
социально- психологическом и информационно-культурном уровнях инте-
гральной индивидуальности человека. Первичным патогенетическим факто-
ром развития аддикции является мутации генетических структур, вызываю-
щие сбой нормального функционирования эволюционно развитой системы 
биологического подкрепления, локализованной в мезо – кортико - лимбиче-
ских структурах мозга, выражающийся в нарушении метаболизма и функций 
нейротрансмиттеров.  
Прогредиентное течение аддиктивного поведения сопровождается ущер-
бом различного характера для самого аддикта, его ближнего и более широкого 
социального окружения. Степень социальной опасности аддиктивного поведе-
ния определяется индивидуальной количественной представленностью базовых 
психологических компонентов аддиктивного поведения в структуре интеграль-
ной индивидуальности аддикта. Степень социальной полезности аддиктивного 
поведения определяется социальной востребованностью творческого потенциа-
ла аддикта со стороны общества.  
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Данное нами определение аддиктивного поведения вмещает в себя, по 
сути, наработки всех современных научных направлений изучающих сегодня 
феномен аддикции. Рассмотрим и проанализируем их в следующем параграфе. 
1.2. Основные направления и проблемы исследований аддиктивного 
поведения 
Анализ 325-ти отечественных и зарубежных первоисточников по пробле-
мам аддиктивного поведения, показал, что они изучаются широким спектром 
научных дисциплин и охватывается сразу несколькими научными направления-
ми. Поскольку серьезный научный первоисточник практически никогда не быва-
ет монодисциплинарным, так или иначе, затрагивает вопросы смежных дисци-
плин и научных направлений, то, проанализировав и обобщив содержание пер-
воисточников, мы выделили 14 современных направлений, в рамках которых 
изучается аддиктивное поведение. Анализируя содержание и тематику каждого 
первоисточника, и используя кростабуляционные матрицы, нам удалось просчи-
тать (в процентном отношении) частоту встречаемости той или иной тематики в 
анализируемых первоисточниках. Это позволило не только проранжировать 
направления научных исследований по критерию доли их представленности в 
научной сфере, но и выделить акценты и определенные проблемы, которые при-
сутствуют сегодня в области изучения аддиктивного поведения. Для наглядно-
сти представили эти направления в Таблице 1, Приложения 1 
1.2.1. Социологическое направление  
Является наиболее представленным в ряду других направлений. Это об-
стоятельство объясняется девиантностью аддиктивного поведения - общество 
реагирует на его проявления изучением и оценкой того ущерба, который такое 
поведение может нанести различным социальным институтам. В этом направ-
лении преимущественно представлено несколько аспектов: эмидемиология ад-
дикций; оценка разного рода социального и социально-экономического ущерба 
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от аддиктивного поведения и криминальности, связанной с аддикциями; соци-
альные факторы распространения аддикций среди населения (факторы риска) 
и социальные аспекты взаимодействия аддиктов с социумом. 
Эпидемиология. Анализ первоисточников, содержащих эпидемиологи-
ческие сведения об аддиктивном поведении, показывает, что ведущий критерий 
ущерба от аддиктивного поведения диктует приоритеты в освещении различ-
ных аддикций в этом направлении исследований. Приоритет отдается изучению 
так называемых социально значимых (опасных) аддикций – алкоголизм, нарко-
мания, гэмблинг, интернетомания и сексуальная аддикция. Точками отсчета 
выступают объемы и степень наносимого обществу экономического ущерба, 
рост криминальности, связанной с аддикциями и разрушение такого социально 
значимого института как семья.  
По аддикциям, которые в социологическом направлении не считаются 
особым источником социальных проблем (зависимость от отношений, адрена-
линомания, любовная), или являются социально приемлемыми (трудоголия, 
интернетомания) [96; 381], учет фактически не ведется, данные по ним предо-
ставляются лишь отдельными авторами или данные имеются лишь по отдель-
ным странам (см. Таблицу 2, Приложение 1). 
В Таблице 2 (Приложение 1) мы представили эпидемиологические пока-
затели распространенности социально значимых аддикций по годам и расста-
вили их в последовательности по критерию наносимого социального ущерба, 
используя при этом данные за последние 10-12 лет из открытых источников. 
Хотя данные таблицы кажутся большими по объему и трудными для восприя-
тия, фактический анализ данных представляется достаточно простым при ука-
зании нескольких моментов, применительно к приведенным данным. 
Во-первых, никто из авторов, за исключением материалов ВОЗ, ООН и 
«Комитета по учету заболеваемости и смертности» США (MMWRUS) подроб-
но не раскрывает методологии расчетов эпидемиологических данных. Поэтому, 
весьма трудно определить, какая категория аддиктов включена в расчеты. Та-
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ких категорий учета существует достаточно много. Например, лица, взятые на 
учет впервые, с рецидивом, с психозами и т.д. Также существует учет по крите-
рию частоты эпизодов аддиктивного поведения - понедельное, помесячное, полу-
годовое, годовое, в течение двух и пяти лет. Существует также возрастной и поло-
вой критерий учета [103; 104; 314; 374; 493]. Подробный анализ дается лишь в 
12% первоисточников. Большинство же авторов приводит лишь констатирующие, 
единичные показатели, не акцентируя внимания на критериях и анализе динамики 
или методике расчетов. Показатели распространенности колеблются от нормаль-
ных до катастрофических (см. Таблица 2, Приложение 1), поскольку авторы упо-
минают только те данные, которые выгодно освещают их точку зрения. 
Во-вторых, прослеживается интересная тенденциозность предоставляемых 
данных. Если автор или первоисточник относится к организациям призванным 
оказывать медицинскую, психологическую или социальную помощь аддиктам, то 
эпидемиологические показатели, как правило, завышаются, поскольку масштаб-
ность проблемы напрямую связана с текущим или будущим финансированием со-
ответствующих организаций. Если автор или первоисточник относится к органи-
зациям призванный бороться с проявлениями и последствиями аддиктивного по-
ведения, особенно с криминальностью (например, наркоманией и связанный с ней 
незаконным оборотом наркотиков), то показатели понижаются, чтобы показать 
эффективность работы соответствующих организаций. Причем сказанное в рав-
ной мере относится как к отечественным, так и к зарубежным первоисточникам. 
Таким образом, анализ эпидемиологических показателей проявляет яв-
ную тенденциозность данных, не смотря на исключительно научный характер 
первоисточников. Тенденциозность в представлении эпидемиологических дан-
ных отмечается и другими исследователями [27, с. 21, 89-94]. Именно поэтому, 
приводя эпидемиологические сведения, мы были вынуждены, во-первых, силь-
но расширить хронологический период (10 и более лет), а также ограничиться 
представлением средних значений и диапазона колебания с учетом ошибки 
среднего [185] (См. Таблица 2, Приложение 1). 
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По данным ВОЗ и «Комитета ООН по борьбе с наркоманией и преступ-
ностью, связанной с оборотом наркотиков» (UNODC), эпидемиологические по-
казатели аддикций на уровне 5% считаются высокими и социально опасными 
[314]. Представленная Таблица 2 (Приложение 1), даже в усредненных цифрах, 
по всем аддикциям содержит существенно более высокие показатели. Вывод 
один – интенсивность аддиктивного поведения возрастает, что только подчер-
кивает необходимость изучения этого явления. Справедливости ради отметим, 
что и данные об эпидемиологии аддикций, полученные в нашем исследовании, 
также имеют тенденцию к завышению (расчеты велись по методологии пред-
ложенной Министерством здравоохранения РФ) [227]. 
Оценка социального и социально-экономического ущерба от аддик-
тивного поведения и криминальности, связанной с аддикциями в открытых 
научных первоисточниках касается уже упомянутых аддикций – алкогольная ад-
дикция, наркотическая аддикция, гэмблинг, интернето – и – компьютеромания и 
сексуальная аддикция. Незначительные сведения приводятся в отношении тру-
доголии и адреналиномании. По остальным аддикциям по критерию ущерба учет 
фактически не ведется. Здесь вновь срабатывает критерий социальной опасности 
аддикций. Обобщив сведения из имеющихся источников, можно резюмировать, 
что, так или иначе, учет ведется по следующим показателям [1; 44; 48; 50; 51; 52; 
69; 87; 87; 89; 103; 104; 121; 148; 151; 152; 171; 197; 226; 232; 251; 253; 304; 314; 
325; 335; 340; 345; 364; 379; 380; 384 389; 421; 423; 433; 467]: 
1. Потери прибыли из-за потери трудоспособности работников в связи с ад-
диктивным поведением или эпизодов аддиктивного поведения на рабочих местах; 
2. Экономический ущерб предприятию или семье аддикта (разорение), в 
связи с аддиктивным поведением, включая потерю работы; 
3. Количество несчастных случаев или смертей в связи с аддиктивным 
поведением; 
4. Рост криминальности, связанной с аддиктивным поведением или учет слу-
чаев привлечения аддиктов к уголовной и административной ответственности в свя-
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зи с противоправной формой реализации аддиктивного поведения (особо выделены 
наркотическая, алкогольная аддикции, интернетомания и сексуальная аддикции); 
5. Учет случаев ущерба для общественной морали и нравственности; 
6. Учет случаев распада семей и пренебрежения родительскими обязанностями. 
Несомненно, изучение этих моментов необходимо, однако, они ценны 
скорее для оценки последствий аддиктивного поведения, разработки превен-
тивных мер социальной защиты, уменьшения социального ущерба, но не для 
понимания механизмов аддиктивного поведения, поскольку, имеющиеся сведе-
ния несут больший экономический, а не психологический акцент. Кроме того, в 
представлении данных также имеется некоторая тенденциозность для подчер-
кивания определенных точек зрения, так же, как это имеет место в отношении 
эпидемиологических данных. 
Социальные факторы распространения аддикций среди населения 
(факторы риска). В освещении этого аспекта ученых интересует, прежде всего, 
изучение связи между аддиктивным поведением и социальной стратой, а 
также социальным статусом аддиктивной части населения. Здесь, как прави-
ло, проверяются различные варианты гипотезы о том, что аддиктивная страта 
населения должна чем-то отличаться от большей части популяции – проще го-
воря, должна быть девиантной по социальным и социально-экономическим 
критериям. Различные исследования подтверждают, что такой связи не суще-
ствует. Аддиктивному поведению подвержены абсолютно все слои населения с 
любым уровнем дохода. Отсутствие денег может выступать лишь временным 
препятствием к продолжению реализации аддиктивного поведения, а отсут-
ствие высокого социального статуса вообще не влияет на факт наличия аддик-
ции [25; 76; 77; 144; 251; 253; 260; 265; 266; 310; 333; 334; 335; 342; 348; 374; 
382; 384; 385; 472; 495]. Хотя, стоит отметить, что среди мужчин, лиц с аддик-
циями заведомо всегда больше, чем среди женщин [412; 438]. 
Другим важным аспектом, является изучение различных факторов, спо-
собствующих распространению аддикций среди населения (факторы риска). 
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Здесь мнение исследователей более дифференцировано, а в качестве факторов 
риска рассматривается широкий спектр феноменов. 
Технологические достижения, развитие компьютерной техники, Интер-
нета, а также систем электронной оплаты. Действительно, современные 
возможности электронных технологий, как результата развития научно - техни-
ческого прогресса, существенно расширяет возможности по распространению 
аддикций. Сегодня, благодаря электронным технологиям можно анонимно, не 
выходя из дома, купить алкоголь и наркотики, играть в азартные игры в режиме 
Онлайн, испытывать удовольствие и прилив адреналина от хакерской атаки на 
серверы, найти сексуальные развлечения, влюбляться в недоступного вирту-
ального партнера по социальным сетям, создать в них иллюзию активной соци-
альной жизни и надолго самоизолироваться от реальности, сутками и каторжно 
работать, не вставая с места. Интернет, со всеми этими возможностями может 
находиться в зоне шаговой доступности, быть на рабочем столе, и даже уме-
щаться в собственном кармане. Интернет способствует развитию новых аддик-
ций и служит катализатором для известных, а главное – аудитория реальных и 
потенциальных аддиктов исчисляется миллионами людей. С приобретением 
компьютера, мы приобретаем и возможность развить любую из аддикций [34; 
61; 121; 144; 171; 194; 211; 251, с.160; 297; 377; 379; 382; 410]. Таким образом, в 
качестве первого фактора риска выступает современный уровень развития 
электронной техники и электронных интерактивных технологий [379; 400]. 
Другим фактором распространения аддикций является, как ни парадок-
сально, само государство, которому выгодна эксплуатация аддикций в связи с 
некоторыми социальными и экономическими выгодами. Так в Великобритании, 
где официально разрешен гэмблинг, ежемесячный доход от всех видов гэм-
блинга в одной только Британии составляет в среднем, после уплаты всех нало-
гов, 867 млн. фунтов стерлингов [433, р. 20-21]. Государство активно развивает 
всевозможные формы гэмблинга [433, р. 224-226], поскольку каждый играю-
щий, вне зависимости от проигрыша или выигрыша, ежедневно приносит в 
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казну более 150 фунтов стерлингов [433, р. 22]. В США среднее казино, распо-
ложенное в штате, где разрешены азартные игры, ежемесячно, после уплаты 
всех налогов, получает доход в 212 млн. долларов, а город, в котором находится 
казино, получает за аренду земли чистый доход в 8,4 млн. долларов в месяц 
[384, p.193]. Каждый проданный лотерейный билет приносит доход с превыше-
нием затрат на 40% [384, p.19]. Помимо этого, развивается инфраструктура го-
родов, в которых построены и работают предприятия игорной индустрии. В 
этих городах и регионах решается проблема безработицы и отмечается соци-
ально - экономическая стабильность [384, р. 57-65]. И хотя развитие гэмблинг-
индустрии априорно ведет к росту преступности и возникновению мафии, ка-
тализирует развитие других аддикций [384, р.20, 133-139, 195; 385, р.79] – раз-
витие гэмблинга остается выгодным делом – статья государственного бюджета 
составляет (в США) 10-12% ежегодно [358, p. 6-10].  
Аналогичные моменты можно сказать о ликероводочных доходах госу-
дарства и о выгодах тотальной информатизации и развитии Интернет техноло-
гий [36; 121; 400]. По оценкам некоторых авторов до 30% дохода владельцы 
Интернет-контентов получают от простого размещения порнографии на стра-
ницах своих сайтов [400, р. 20, 36]. 
Деятельность преступного и теневого бизнеса являются еще одним ис-
точником распространения аддиктивного поведения [205]. Теневыми источни-
ками дохода от эксплуатации аддиктивного поведения являются мошенниче-
ства с применением Интернет-технологий, игорный бизнес в странах, где он за-
прещен, наркоторговля, секс-индустрия [417, р.130-132; 385; 392]. Эксплуата-
ция порока действительно приносит прибыль. 
Не менее интересными оказываются выводы исследований о положении 
трудоголиков, например, в крупных маркетинговых и банковских объединени-
ях. Так, в исследованиях, проводимых с 1975 года [389], было установлено, что 
трудоголия рассматривается руководством кампаний как социально желатель-
ное и необходимое качество. Работодатели разрабатывают и постоянно внед-
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ряют экономические меры стимулирования и поддержания интенсивности тру-
доголии на высоком уровне. И хотя среди трудоголиков отмечается повышен-
ное число заболеваний сердечно-сосудистой системы, разводов и смертности от 
переутомления [475], стимулирование трудоголии поощряется, поскольку 
именно они дают кампаниям максимальный процент прибавочной стоимости и 
не создают проблем, которые возникают во взаимоотношениях работодателей с 
профсоюзами [389, p.18-19, 23].  
Таким образом, вторым важным фактором распространения аддикций яв-
ляется социально-экономическая выгодность эксплуатации аддикций своих 
граждан самим государством, бизнесом [441] и деятельность криминальных и 
теневых бизнес-структур. 
Культурные традиции и культурно-информационная среда, окружающая 
человека, также могут выступать как факторы риска [101]. Так гэмблинг 
берет свое начало из культурной традиции приятного времяпрепровождения – 
игры, которая является частью нашей культуры и одновременно источником, 
началом культуры [290]. Исследователями отмечается существование азартных 
игр еще со времени палеолита [48]. Употребление ПАВ в человеческой культу-
ре не только детерминировано бытовыми, религиозными или медицинскими 
потребностями, но и обусловлено эволюционно [76; 77; 204; 409; 455]. 
Нельзя забывать и о таких явлениях как контркультура, сексуальная и 
психоделическая революции 60-70 гг. ХХ века, которые возникли, во многом, 
как следствие перенаправления революционных настроений поколения «бэби - 
бумеров», протестующих под лозунгами социализма и антиколониализма, про-
тив ценностей капитализма и буржуазного либерализма, именно в русло сексу-
альных и наркотических наслаждений. Революционный потенциал молодежи 
был ловко перенаправлен в русло аддиктивной культуры андеграунда [50, 
с.102-107]. Нравы «детей цветов», «хиппи» и разного рода «битников» [50, 
с.102-107] до сих пор остаются модными и влияют на умы и настроения насе-
ления. С влиянием контркультуры тесно связан и фактор влияния референтной 
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группы. Совращение внутри нее определенных членов группы на аддиктивное 
поведение [133; 254] может рассматриваться как данность. 
Анализ содержания и структуры психосемантического пространства совре-
менной информационно-культурной среды в восприятии аддиктивных лиц показал, 
что она субъективно воспринимается аддиктами, среди прочего, как побуждаю-
щая к потреблению материальных благ, гедонизму и удовлетворению аддиктив-
ных потребностей. Внешний семантический стимул информационной среды, 
опредмечивая аддиктивные потребности, может, активировать реализацию аддик-
тивного поведения, благодаря системе зеркальных нейронов. Таким образом, со-
здает определенные условия для развития аддикций [261; 265; 263; 295].  
Распространение аддиктивного поведения может быть связанным и с 
определенной политической конъюнктурой. В качестве примера можно приве-
сти опубликованную впервые 18 декабря 2008 года Декларацию ООН «О сек-
суальной ориентации и гендерной принадлежности», где права гомосексуали-
стов, лесбиянок и транссексуалов – выразителей экстремальных форм аддик-
тивного сексуального поведения – связанные с удовлетворением их сексуаль-
ных потребностей, провозглашены равными интересам и правам гетеросексу-
ального населения [79; 136].  
Еще более одиозным выглядит в этом отношении «Европейский стандарт 
сексуального воспитания детей», выпущенный под эгидой ВОЗ в 2010 году, ко-
торый переведен на русский язык и активно навязывается педагогическому со-
обществу Российской Федерации [274]. 
Ряд так называемых семейных факторов, также рассматривают в ка-
честве факторов риска к возникновению аддикций. Исследование этого аспекта 
ведется авторами, занимающими различные методологические позиции, каж-
дый автор в качестве значимых, выдвигает различные моменты, но среди сово-
купности феноменов можно выделить некоторые общие. В качестве семейных 
факторов риска выдвигают: эмоциональную отчужденность в семье аддикта в 
период детства [73, с. 20]; конфликтность родителей; развод родителей; гипо и 
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гиперопеку; алкоголизм или наркомания матери; воспитание в детдоме и ин-
тернате; наличие психологических травм и ПТСР [70]; отчужденность матери и 
ее неприязненное отношение к ребенку; в целом нарушение партиципативной 
связи матери и ребенка по различным причинам [56; 126; 127; 158; 246; 283]; 
отсутствие контроля за развитием ребенка; игнорирование его интересов и по-
требностей; противоречивая воспитательная политика родителей; утрата роди-
телей или одного из них [365, p.70-80]. 
Таким образом, в качестве факторов риска развития или распространения 
аддиктивного поведения в настоящее время рассматривают: развитие компью-
терных, электронных технологий и особенно Интернета; социально - экономи-
ческую выгодность эксплуатации аддикций со стороны самого государства; ак-
тивность теневых структур и криминального бизнеса, связанного с различными 
формами аддиктивного поведения; культурные традиции, официальная инфор-
мационно-культурная среда, основанная на философии потребления; влияние 
различных форм андеграунда, контркультуры, референтной группы и совраще-
ние; определенная конъюнктура политических решений, лоббируемых заинте-
ресованными кругами; ряд семейных факторов, среди которых доминирующую 
роль играют факторы нарушения прочности партиципативной связи матери и 
ребенка и отсутствие любви к нему. 
Изучение различных аспектов взаимодействия социума и аддиктов 
является завершающим подразделом исследований аддиктивного поведения в 
рамках социологического направления. Здесь отмечаются исследования изуча-
ющие восприятие и отношение социума к аддиктам, их аддиктивную социаль-
ную стигматизацию и самостигматизацию [228].  
Другие исследования, напротив, сосредотачивают внимание на отноше-
ниях и восприятиях социума со стороны самих аддиктов. В этих исследованиях 
выявлено враждебное отношение аддиктов к среде, восприятие среды как нега-
тивной. Также отмечаются агрессивные и мнительно-параноидные социальные 
установки аддиктов [68; 83].  
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Ряд исследований рассматривают такой более генерализованный феномен, 
как социальная самоизоляция аддиктов в условиях трудностей социальной 
адаптации аддиктивных лиц [63; 73; 237; 247].  
Отмечаются исследования, изучающие проблемы социальной включен-
ности и социальной адаптации аддиктов, как результата специфичных копинг-
стратегий [175] и неспособности аддиктов решить противоречие между им-
пульсивным побуждением к реализации аддиктивного поведения и его недо-
пущением в социальном окружении [266]. 
Завершая обзор социологического направления в исследованиях аддик-
тивного поведения, подведем некоторые итоги. Основная задача, которая реша-
ется в рамках этого направления - изучение феномена аддикций и аддиктивного 
поведения как явления способного дестабилизировать общество, нанести ему 
социальный, социально-экономический, материальный и моральный урон. По-
этому основным приоритетом практически всех исследований является изуче-
ние степени общественной опасности аддикций, оценка последствий аддиктив-
ного поведения для социума, изучение особенностей социального положения 
аддиктивной страты населения внутри общества, с тем чтобы, в дальнейшем, 
разрабатывать превентивные меры для защиты общества или минимизации 
опасных явлений и их последствий. С этими целями изучается эпидемиология 
аддикций, степень общественного ущерба, факторы риска и распространения 
аддикций и социальные особенности аддиктивной страты населения. С этими 
целями и задачами данное направление, несомненно, прекрасно справляется. 
Основными проблемами этого направления, ограничивающими его ис-
пользование в качестве ведущего методологического основания для изучения 
аддиктивного поведения являются: тенденциозность представления эпидемио-
логии аддикций; ограниченность числа изучаемых аддикций только теми из 
них, которые несут явную угрозу дестабилизации общества (алкогольная, 
наркотическая, гэмблинг, сексуальная, интернето-компьютерная аддикции) и 
оставление в стороне остальных (адреналиномания, любовная, зависимость от-
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ношений, трудоголия); социально-экономический акцент исследований и полу-
чаемых данных, которые лишь косвенно могут быть использованы для понима-
ния механизмов формирования и проявления аддиктивного поведения; акцен-
тирование внимания на констатации факторов риска и распространения аддик-
ций среди населения без должного анализа механизмов распространения и 
вклада этих факторов в развитие и проявления аддиктивного поведения в онто-
генезе личности; сосредоточение внимания лишь на социальных и социально-
психологических аспектах аддиктивного поведения.  
Сразу хочется оговориться, что все это является скорее логичным след-
ствием узости тематики направления, а не его недостатками. 
1.2.2. Феноменологическое направление  
Является вторым по представленности направлением исследований ад-
диктивного поведения (см. Таблицу 1, Приложение 1). Материалы всех доступ-
ных нам исследований по феноменологии аддиктивного поведения условно 
можно сгруппировать в четыре субнаправления: Констатирующе - описатель-
ное; «Опровергающее»; Культурно-историческое и «Психоделическое». 
Констатирующе - описательное направление характеризуется самой 
большой представленностью опубликованных материалов. Лейтмотивом этого 
направления можно выразить в латинской идиоме «Hoc Phenomenon est» 
(«Есть такое явление»). Некоторые из материалов содержат исключительно 
описание наблюдаемых аддиктивных феноменов, без приложения к этому како-
го-либо анализа [152; 388]. Однако, подавляющая их часть, как правило, содер-
жат подробное структурированное описание различных видов аддиктивного 
поведения. Типичными пунктами такого структурированного описания являет-
ся: эпидемиологические показатели аддикции; указание места описываемой ад-
дикции в системе МКБ-10; диагностические критерии описываемой аддикции; 
формы проявлений (реализации) описываемых аддикций; динамика и фазы раз-
вития аддикции; коморбидность (сочетанность) описываемой аддикции с дру-
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гими аддикциями или заболеваниями; последствия аддиктивного поведения; 
возможные причины (этиология) аддикции; возможные методы психотерапии. 
По такому структурированному описанию строится содержание материалов 
обо всех, указанных нами выше, аддиктивных формах поведения, связанных с 
не-химическими (поведенческими) аддикциями – гэмблингу [46; 48; 97; 138; 
142; 254; 275; 293; 323; 333; 358 392; 393], адреналиномании [46; 47; 150; 254; 
270; 497], сексуальной аддикции [6; 93; 138; 142; 254; 251; 335; 347; 376; 392; 
393; 408; 448; 454; 464; 465], любовной аддикции [93; 138; 142; 143; 144; 145; 
209; 254; 463], зависимости отношений [93; 96; 126; 127;158; 283; 193; 253; 254], 
интернето-и-компьютеромании [25; 44; 46; 61; 144; 145; 152; 187; 194; 245; 316; 
334; 382; 399; 400; 495], трудоголии [93; 96; 138; 141; 142; 151; 325; 336; 345; 
346; 381; 473; 473]. Такое развернутое представление форм аддиктивного пове-
дения сближает это феноменологическое субнаправление с клиническим, одна-
ко назвать его таковым нельзя, поскольку в этом субнаправлении не представ-
лены химические аддикции, а также не рассматриваются вопросы патогенеза и 
клинические методы лечения, за исключением общих предложений о возмож-
ных методах психотерапии или парадигм терапии. Однако, представители кли-
нического и феноменологического направлений проявляют единодушие в пред-
ставлении общих клинических симптомов поведенческих и химических аддик-
ций [69; 131; 134; 232; 303; 304].  
Все исследователи, чьи работы, так или иначе, находятся в рамках опи-
сываемого направления, едины во мнении по нескольким пунктам. Во-первых, 
любые аддикции являются формой девиантного поведения. Во-вторых, хими-
ческие и поведенческие аддикции имеют схожую природу и являются явления-
ми одной модальности. В-третьих, все аддикции, химические и нехимические 
имеют схожую симптоматику. В-четвертых, все аддикции, вне зависимости от 
предмета аддикции, имеют фазы (стадии) прогредиентного развития. В-пятых, 
все аддикции влекут за собой ущерб различного характера, как для самого ад-
дикта, так и его ближнего и более широкого социального окружения.  
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Ценным, для нашего исследования аддикций, является и факт того, что в 
рамках этого направления к клиническим материалам о стадиях алкогольной и 
наркотической аддикции, феноменологи дополнили материалы о стадиях гэм-
блинга, сексуальной, любовной зависимостей и интернетомании [150; 151; 
152]. Все аддикции имеют схожий цикл фаз, схожим является и содержание 
этих фаз [150; 151]. В следующей главе мы подробнее рассмотрим вопрос ста-
дийности различных видов аддиктивного поведения, а пока лишь отметим, что 
в различных авторских интерпретациях все виды аддиктивного поведения, так 
или иначе, содержат такую последовательность фаз разворачивания аддикции: 
«воздержания», «автоматических фантазий», «фрустрации», «предвосхищения 
и планирования», «компульсивной реализации», «отчаяния и катастрофы», 
«зарока» прохождение которых, после периода ремиссии, возобновляется ре-
цидивом аддиктивного поведения с прогредиентным усилением симптомов [6, 
с. 27-30; 48, с. 61; 106; 142, с. 303-304, 306-307; 251; 275; 333; 400, p. 18-21; 
376; 454]. 
В качестве негативных последствий аддиктивного поведения, во всех его 
формах, авторы отмечают: 
1. Повышенный риск заболеваний, связанных с реализацией аддиктивно-
го поведения – отмечаются все виды аддикций; 
2. Угроза стать жертвой преступления по мере поиска более экстремаль-
ных форм реализации аддиктивного поведения, в том числе со смертельным 
исходом – особенно отмечаются алкогольная, наркотическая, гэмблинг, сексу-
альная, любовная аддикции, аддикция отношений и Интернетомания; 
3. Риск наступления смерти в результате реализации аддиктивного пове-
дения – особенно отмечаются алкогольная, наркотическая, сексуальная аддик-
ции, гэмблинг, адреналиномания, трудоголия и Интернетомания; 
4. Преднамеренные самоповреждения в аффективном состоянии – особо 
отмечаются гэмблинг, алкогольная, любовная, сексуальная зависимости, ад-
дикция отношений и трудоголия; 
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5. Попытки суицида – особо отмечаются наркотическая, сексуальная, лю-
бовная аддикции, аддикция отношений, гэмблинг и трудоголия; 
6. Разрушение семейной жизни с формальным сохранением семьи – от-
мечаются все виды аддикций; 
7. Финансовые потери и разорения – особо отмечаются алкогольная, нарко-
тическая, сексуальная аддикция, аддикция отношений, гэмблинг и интернетомания; 
8. Задержания полицией, повлекшее понижение карьерного статуса – 
особо отмечаются алкогольная, наркотическая, сексуальная, любовная аддик-
ции, аддикция отношений, адреналиномания, гэмблинг и интернетомания; 
9. Разводы или уход постоянного партнера – отмечаются все аддикции 
10. Разрушение карьеры, потеря работы – отмечаются все аддикции, кро-
ме аддикции отношений и трудоголии; 
11. Арест полицией за криминальные действия – особо отмечаются алко-
гольная, наркотическая, сексуальная, любовная аддикции, гэмблинг, аддикция 
отношений и интернетомания; 
12. Лишение родительских прав – отмечаются все аддикции [348; 356; 
376; 384; 385; 392; 393; 400; 421; 423; 448; 454]. 
Таким образом, данное субнаправление развивает аддиктологию по трем 
пунктам, а именно: выносит на научное обсуждение новые аддиктивные фено-
мены; устраняет симптоматические различия между химическими и нехимиче-
скими аддикциями, постулируя их как явления одной модальности; разрабаты-
вает в феноменологическом смысле вопрос стадийности (фазности) динамики 
аддиктивного поведения, его циклической прогредиентной повторяемости. 
«Опровергающее» («фальсифицирующее») направление – второе суб-
направление в рамках феноменологического изучения аддиктивного поведения. 
Лейтмотивом этого субнаправления может служить высказывание «De Omnia 
Dubitantur» («Все подвергай сомнению»). В качестве основного методологиче-
ского принципа в изучении аддикций представители этого направления избрали 
критерий фальсифицируемости явления (теории), постулированный австрий-
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ским философом К.Р. Поппером (K.R. Popper). Согласно этому критерию про-
верка научности, а затем и истинности теории, концепции должна осуществ-
ляться не через их верификацию (подтверждение), а через фальсификацию 
(опровержение). Если в процессе фальсификации, аргументов для опроверже-
ния оказывается недостаточно, чтобы отвергнуть проверяемую теорию, то это 
может указывать на устойчивость и научность проверяемой концепции. Таким 
образом, для проверки теории ученому необходимо найти фальсификатор – 
точку отсчета для опровержения проверяемой теории [219, с. 62-72]. 
В качестве такой точки отсчета представители рассматриваемого суб-
направления избрали сравнение не-химических аддикций с химическими ад-
дикциями и другими заболеваниями. Опровергая гипотезу о том, что нехимиче-
ские аддикции являются самостоятельным феноменом, исследователи прове-
ряют утверждение о том, что симптомы нехимических аддикций присутствуют 
и в других видах патологии, включая химические аддикции. Однако, в итоге 
опровергающего анализа делается вывод о том, что нехимические аддикции в 
сравнении с химическими аддикциями представляют с ними явления одной мо-
дальности [25; 61; 93; 176; 179; 329; 339; 359; 418; 434; 444; 456; 462; 473]. Этот 
вывод является наиболее важным для нашего исследования. 
Культурно-феноменологическое направление является третьим суб-
направлением в рамках феноменологического изучения аддиктивных форм по-
ведения. Из всех рассматриваемых аддикций, в этом субнаправлении большее 
внимание уделяется аддикциям, которые ранее были названы нами как аддик-
ции, представляющие максимальную опасность для стабильности общества, 
влекущие больший социально-экономический ущерб. Здесь в качестве таковых 
выделяют алкогольную и наркотическую аддикции, а из нехимических аддик-
ций гэмблинг и сексуальную аддикцию. Остальным видам рассматриваемых 
нами аддикций, внимание практически не уделяется. 
Отправной точкой в рассмотрении феномена аддиктивного поведения 
служит тезис о том, что аддиктивное поведение изначально не рассматривалось 
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как девиантное или патологическое. На заре культуры оно было вполне типич-
ным и даже обязательным. В подтверждение этого тезиса приводятся ретро-
спективные исследования представленности алкоголя, наркотических средств, 
сексуального поведения и игры в бытовых обрядах, обыденном поведении, ме-
дицине, культово-религиозных ритуалах и простом времяпрепровождении (раз-
влечениях) наших предков [48; 72; 76; 77; 78; 144; 164; 280]. Употребление ал-
коголя, наркотических средств, сексуальное поведение и ритуалы, игры рас-
сматриваются как имеющие значение культурных явлений, одновременно не-
сущих и культуросозидательную функцию [290]. То есть изначально, они не 
являются «феноменом девиации», а являются частью культуры любых народов 
мира и вносят в культуру новые элементы. Рождаясь в культуре, становясь ча-
стью культуры человечества, они формируют новое культурное пространство. 
Возникает логичный вопрос «За счет чего социально-нормативные фено-
мены культуры становятся девиантными (аддиктивными)? Почему норматив-
ный феномен культуры трансформируется в контркультуру?»  
Формирование аддиктивных форм деятельности связывается с феноме-
ном отчуждения, который понимается как объективный социальный процесс 
[309]. В работах авторов процесс отчуждения рассматривается с позиций  
Э. Фромма, Т. Гоббса, Г. Маркузе, М. Вебера, А. Фейербаха, Х. Хайдеггера, И. 
Фихте, Г. Гегеля и К. Маркса [119], но так или иначе, все авторы характеризуют 
этот процесс как превращение деятельности человека и еѐ результатов в само-
стоятельную силу, господствующую над ним и враждебную ему [119; 154], ко-
торая является исторически развивающейся «...формой опредмечивания челове-
ком своих способностей и связано с овеществлением и фетишизацией социаль-
ных отношений...» [119]. Другими словами, процесс отчуждения является неиз-
бежным в тех обществах, где появились деньги или их эквиваленты, а вместе с 
ними появляется социальное расслоение на группы, страты и классы, которые 
часто являются антагонистичными. Отчуждение выражается «...в превращении 
личности в объект эксплуатации и манипулирования со стороны господству-
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ющих социальных групп и классов, в отсутствии контроля над условиями, сред-
ствами и продуктом труда... Отчуждение получает и определѐнное психологиче-
ское выражение в сознании индивида (разрыв между ожиданиями, желаниями 
человека и нормами, предписываемыми антагонистическим социальным поряд-
ком, восприятие этих норм как чуждых и враждебных личности, чувство изоля-
ции, одиночества, разрушение норм поведения и т.п.)» [119]. Таким образом, по-
явление аддиктивных форм поведения также неизбежно, как и неизбежен сам 
процесс отчуждения, являющийся результатом не только усложнения социальной 
структуры общества, но и технологического прогресса и глобализации. Техноло-
гии, порождаемые разумом человека, создаваемые для облегчения и удобства его 
жизни, постепенно делают его зависимым от них [119; 132; 149; 154; 309].  
С этих, по сути политэкономических позиций, аддиктивные формы пове-
дения, появившись как результат отчуждения человека от своей деятельности и 
ее результатов, представляют собой способы ее частичного восстановления 
(гэмблинг) и, действительно, способы ухода от тягостной реальности (алкого-
лизм и наркомания) в условиях социальной несправедливости и социального 
неравенства капиталистического общества.  
Нельзя не отметить здравого и рационального зерна в этих позициях, тем 
более что практика аддиктологии и наркологии действительно подтверждает это. 
Однако, стоит заметить, что факты азартных игр отмечаются археологами еще со 
времени палеолита [48; 164], а факт употребления наркотических веществ отмеча-
ется палеоботаниками, антропологами и археологами еще у дриопитеков, сначала 
в качестве источников витаминов, затем в качестве обезболивающих средств, а за-
тем и как источник удовольствия [455, p.3]. Другими словами, эволюционно - 
биологические факторы являются более надежным критерием, применимым для 
анализа эволюции феномена аддикций, нежели изменчивые социальные условия. 
«Психоделическое» («Психонавтическое», «Drug-Trip») направление 
является четвертым субнаправлением в рамках феноменологического изучения 
аддиктивного поведения. Его появление во многом связывается с фактом слу-
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чайного ситезирования (1938 год) и более позднего открытия свойств (1943 год) 
диэтиламид d-лизергиновой кислоты (d-Лизергид) – вещество, которому, его 
создатель швейцарский фармаколог Альберт Хоффман, дал название LSD-25 
[13, с.72-78; 77, с. 81-83]. Препарат, который в среде «Психонавтов» (потреби-
телей LSD) имеет множество названий, служит хорошей иллюстрацией роли 
социальных факторов распространения аддикций [13, с. 73].  
Описание свойств нового препарата, который обнаружил Хоффман, ставя 
эксперименты на себе, вызвали интерес у его коллеги В. Столла, который начи-
нал эксперименты со спорыньей вместе с Хоффманом, еще в 1938 году. Интерес 
был настолько велик, что Столл огранизовал дополнительные эксперименты по 
выявлению свойств LSD с участием добровольцев и пациентов цюрихской пси-
хиатрической клиники [77, с. 83]. Материалы этих экспериментов, официально 
опубликованные в 1947 году послужили основанием фармавцевтической фирме 
«Sandoz» начать открытое распространение препарата среди психологов и пси-
хиатров, как препарата для ускорения процесса психотерапии [77, с. 83]. Резуль-
таты экспериментов давали повод полагать, что препарат, без вреда для здоровья 
пациента способен полностью нивелировать работу защитных механизмов пси-
хики и способствовать тому, что поток бессознательного материала становится 
осознаваемым и теряет свое патогенное воздействие на психику [77, с. 84]. 
Вторым направлением использования LSD (начало 50-х гг.) было его 
применение для лечения посттравматической депрессии и амнезии. Считалось, 
что препарат положительно влияет на процессы регенерации структур мозга, 
ответственных за эмоции и процессы памяти [77, с. 84]. 
Еще одним направлением официального использования препарата было 
моделирование «помешательства и безумия» у здоровых добровольцев, с тем, 
чтобы в этих экспериментах прояснять патопсихологические процессы и фено-
мены, характерные для реальных психических больных [77, с. 85]. 
В использовании LSD экспериментаторов привлекало то, что, как им ка-
залось первоначально, препарат не дает тех негативных последствий, которые 
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дает другой наркотик, и в то же время открывает такие архетипические глуби-
ны психики, о которых столь много и упорно писал Карл Юнг. Они полагали, 
что в ходе «психоделического путешествия» под воздействием LSD (отсюда – 
Trip - путешествие) «по внутреннему космосу души» (Inner Space - отсюда по-
нятия «психонавтика» и «психонавт») можно дойти до самых пра-начал чело-
веческой психики, причем не только в исследовательских, но и терапевтиче-
ских целях, освободившись от бессознательных комплексов и «культурного 
груза», и достичь состояния истинной Самости (True Self). Приведем пример 
такого LSD-трипа: 
«Я находился в ванне. Окружающая обстановка исчезла и я начал то-
нуть. Я пытался выкарабкаться, но мои руки и ноги были полностью парали-
зованы. Где-то в поле зрения появился гигантский черный туманный образ. 
Это была смерть – это она сковывала мою волю и погружала меня все глубже 
и глубже в ужасающее пространство воды. Я тонул и проваливался. Вода пре-
вращалась в бездушный черный космос, окутывавший меня и погружавший во 
вселенную без имени. Само ощущение этой вселенной вызывало во мне спазмы 
неописуемого холодного ужаса, который не в состоянии пережить человече-
ское сердце. Туманная смерть была лишь символом этой вселенной. 
Я бы умер...Если бы не удивленный и звонкий голос жены, заставшей ме-
ня на рабочем месте, который вытащил меня из объятий Того, от Которого 
нет возврата...» [77, с. 134-135]. 
Для «лучшего понимания и проникновения» в процессы, происходящие в 
ходе LSD-терапии или психоделической терапии (буквально – растворение ду-
шевных противоречий), для развития способности сплавлять воедино LSD-
переживания пациента с его личными переживаниями, психиатрам и психоло-
гам предписывалось пройти сеансы LSD-трипов [77, с. 85-87]. 
В феврале 1957 года врач Хамфри Осмонд публикует отчет об эффектах-
озарениях под воздействием LSD, подобных творческим озарениям и религиоз-
ным переживаниям. Он рекомендует препарат для применения в ходе исследо-
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вания религии и религиозности. А в 1958 году «отец» LSD Хоффман публикует 
в открытой печати структуру и технологию получения (синтеза) алкалоида пси-
лоцибина [77, с. 111]. После этого препарат стал доступен широким слоям 
населения. К 1966 году в США его синтезировали более чем 8 тыс. официаль-
ных и подпольных лабораторий [77, с. 127]. 
Своеобразной методологической базой использования LSD в самых раз-
нообразных научных исследованиях того периода (1948-1968 гг.) послужила 
феноменология Э. Гуссерля и его лозунг «Назад, к самим предметам!» По Гус-
серлю явления, предметы и вообще окружающая действительность представле-
ны человеку в виде значений, понятий, вещей и их функций, которыми человек 
оперирует в обыденной жизни, например, «Дом» - это здание, постройка. Но 
эти понятия, значения, категории искажают действительный смысл феноменов 
бытия - для человека «Дом» это не просто стены или постройка, а нечто боль-
шее. Для понимания феноменологического смысла необходим поток пережива-
ний. При этом рефлексия – не наблюдение за сознанием «со стороны», а 
«включенное» наблюдение, превращение смыслообразующего потока в дей-
ствительность. Смысловая связь реализуется в потоке феноменов, где нет раз-
личения бытия и явления. «Явление психического и есть бытие. Предмет (вещь) 
является, а смысл предмета не является, но переживается». Открытие смыс-
ловых связей Гуссерль называл потоком «созерцания сущностей» [191, с. 84]. В 
этом смысле LSD оказался для «психонавтов» просто находкой. 
Наиболее ярким представителем этого субнаправления является «Химиче-
ский Мессия» Тимоти Лири (Timothy F. Leary). В 1966 году он создает секту под 
названием «Лига духовного развития» (League of Spiritual Development), объяв-
ляет себя родоначальником новой LSD-религии и активнейшим образом пропа-
гандирует и распространяет LSD-практику, даже после официального запрета 
LSD в 1967 году [13, р.73]. Однако содержание его трудов [165; 166; 167] даже 
переведенных на русский язык, окажутся полезными, пожалуй, для чистых фе-
номенологов, психиатров, наркологов и изучающих клиническую психологию, 
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поскольку подробно описывают воздействие LSD и последствия его употребле-
ния для психики, причем не столько клинические, сколько относящиеся к фено-
менологии процесса переживания. Из них можно составить представление о том, 
что такое «поток сознания» у «психонавта со стажем», но они дают совсем не-
значительное представление о том, что такое аддиктивное поведение. 
Тем не менее, и сегодня, за пределами «Психоделической эпохи 60-х» 
проводятся исследования, основным предметом которых является изучение 
процессов переживания в ходе реализации аддиктивных форм поведения при 
различных видах аддикций [34; 45; 105; 307]. 
Для нашего исследования наиболее важным достижением феноменологов 
является устранение симптоматических различий между химическими и нехи-
мическими аддикциями, представление их как явлений одной модальности и 
разработка вопроса стадийности (фазности) динамики аддиктивного поведения, 
его циклической прогредиентной повторяемости. В нашей работе мы восполня-
ем феноменологию фаз тех аддикций, которые не были раскрыты – адренали-
номанию, зависимость отношений и трудоголию.  
1.2.3. Клиническое направление 
Данное направление традиционно рассматривает вопросы этиологии ад-
дикций, их патогенеза, клинических проявлений и терапии. Необходимо отме-
тить, что в рамках этого направления большее внимание уделяется химическим 
видам аддикции, в частности алкогольной и наркотической, а из поведенческих 
– только гэмблингу. 
Этиология и патогенез аддиктивных форм поведения. Существует 
множество объяснительных моделей развития зависимостей. Часть из них опи-
рается на глубинно-психологические, персонологические, поведенческие, соци-
альные теории, однако, на наш взгляд, наиболее объективными, являются био-
логические модели. Мы отдаем им предпочтение, потому, что, они, во-первых, 
опираются на эволюционное развитие человека, а значит, и это, во-вторых, в 
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анализе этиологии и патогенеза аддикций, опираются на изучение эволюционно 
обусловленных биологических факторов и механизмов, которые являются бо-
лее устойчивыми, чем все остальные, хотя отрицать значимость последних мы 
также не станем. 
Результаты изучения нейробиологических механизмов формирования за-
висимости показало, что основным этологическим фактором в формировании 
аддикции, вне зависимости от характера ПАВ или вида аддиктивной деятельно-
сти, является патологическое нарушение процессов метаболизма и функциони-
рования нейротрансмиттеров внутри мезо-кортико-лимбической системы мозга, 
так называемой «биологической системе подкрепления» («Brain Reward System») 
[69; 232; 242; 304; 305; 317; 392; 409; 477].  
Она представляет собой сложное взаимодействие множество локализован-
ных областей мозга, задействованных в биохимической стимуляции и подкрепле-
нии адаптивного поведения человека и является эволюционно приобретенной (см. 
Приложение 1, рисунок 1, 2, 3, 4). Эта система участвует в регуляции эмоцио-
нальных состояний, поддержании психофизиологического тонуса, активации и 
мотивации поведения, поддержании внутреннего гомеостаза, что в целом обеспе-
чивает адаптацию организма к среде. При нормальном функционировании систе-
мы, достижение цели, за счет соответствующего поведения, подкрепляемого сти-
мулами любой модальности, сопровождается выбросом из клеточных депо нейро-
трансмиттеров (аминокислоты, катехоламины, нейропептиды и моноамины), 
обеспечивающих передачу синаптического сигнала. Этот выброс сопровождается 
позитивными эмоциями и чувством удовольствия. Затем, часть нейромедиаторов 
подвергается распаду за счет метаболических ферментов, а оставшаяся часть 
нейротрансмиттеров, за счет механизма обратного захвата, возвращается в депо. 
Эмиссионная доза нейротрансмиттеров обычно достаточна для обеспечения 
нейронного импульса и легко подвергается метаболизму или возврату. 
Первичное употреблении ПАВ приводит к более объемному выбросу из 
клеточных депо дофамина (нейромедиатор из группы катехоламинов). Это ве-
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дет к более сильному возбуждению системы подкрепления и, соответственно, к 
более сильному, чем при нормальных условиях, чувству удовольствия, которое 
аддикт стремится повторить. Повторяющиеся приемы ПАВ, постепенно приво-
дят к уменьшению запасов дофамина и недостаточному возбуждению системы 
подкрепления. Это выражается в появлении астено-депрессивного состояния 
аддикта. Увеличение частоты и дозы употребления ПАВ вызывает дополни-
тельное высвобождение нейромедиаторов из депо, что временно компенсирует 
их дефицит и нормализует деятельность мезо-кортико-лимбических структур 
мозга. Этот процесс сопровождается субъективным ощущением улучшения со-
стояния, эмоциональным и психическим возбуждением. Однако свободные ка-
техоламины вновь быстро разрушаются, что приводит к дальнейшему падению 
уровня их содержания и, как следствие, к ухудшению состояния. Соответствен-
но возникает стремление вновь употребить ПАВ. Это приводит к формирова-
нию психологической зависимости от ПАВ [232, с. 34-36]. 
При длительном употреблении ПАВ развивается острый дефицит нейро-
медиаторов, что представляет угрозу для жизнедеятельности организма. В ка-
честве механизмов компенсации этого явления выступают усиленный синтез 
катехоламинов и подавление активности ферментов, необходимых для их мета-
болизма. Таким образом, стимулируемый очередным приемом ПАВ выброс ка-
техоламинов и их ускоренное, избыточное разрушение сочетаются с компенса-
торно усиленным синтезом этих нейромедиаторов. Происходит формирование 
ускоренного кругооборота катехоламинов, где ПАВ уже включено в метабо-
лизм организма. После этого возникает физическая зависимость от ПАВ. Те-
перь при прекращении приема наркотика (в период абстиненции), усиленного 
высвобождения катехоламинов из клеточного депо не происходит, но их синтез 
ускорен и сопровождается накоплением дофамина, который не подвергается 
метаболизму. Именно этот процесс обусловливает развитие основных клиниче-
ских признаков синдрома, развивающегося при отмене ПАВ, который аддикт 
снимает, вновь употребляя ПАВ [232, с. 34-36].  
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Эту концепцию токсического воздействия ПАВ на структуры мозга, ве-
дущего к нарушению нормального функционирования мезо – кортико - лимби-
ческой системы подкрепления, как основного этиологического фактора разви-
тия аддикций разделяет большинство представителей клинического направле-
ния [242, с. 35-38; 304, с. 69-82; 305, с.86-100; 317, р.117; 392; 409, р. 22-40; 477, 
p. 28-32]. Аналогичный механизм образования зависимости обнаружен и при 
нехимических аддикций, в частности, гэмблинге. Здесь в качестве стимулятора 
формирования процесса аддикции выступает не прием ПАВ, а повторные сеан-
сы игры [242, с. 36]. 
В качестве фактора, способствующего началу употребления ПАВ отмечает-
ся: употребление ПАВ в качестве коппинг-стратегии; тяга к употреблению ПАВ, 
детерминированная либо генетически, либо употреблением ПАВ матерью в пери-
од беременности, однако, генетические механизмы не раскрываются [232, с. 36]. 
Клинические проявления также остаются предметом изучения клиници-
стов. Важным аспектом является изучение последствий аддиктивного поведения, 
его влияния на организм человека [69; 232; 242; 304; 305; 317; 392; 409; 477]. Что 
касается изучения непосредственной клинической симптоматики и синдромати-
ки аддиктивного поведения, то здесь констатируются те же явления, которые 
были обозначены в рамках констатирующе-описательного субнаправления в 
рамках феноменологического изучения аддикций. Клиницисты и феноменологии 
проявляют здесь единодушие [351; 352; 353; 364; 373; 385; 392; 393; 395; 399; 
409; 417; 463; 464; 465]. Отличие состоит в том, что феноменологи распростра-
няют клиническую симптоматику на более широкий спектр нехимических ад-
дикций, но уделяют недостаточное внимание изучению химических. В тоже 
время, представители клинического направления сосредотачивают внимание ис-
ключительно на наркомании, алкоголизме и гэмблинге, не касаясь остальных 
форм аддиктивного поведения [69; 232; 242; 304; 305; 317; 392; 409; 477]. 
Терапия является еще одной областью интереса представителей клини-
ческого направления. В отношении психотерапевтических подходов существу-
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ют различные точки зрения, зависящие от предпочтений авторов и разработчи-
ков терапевтических технологий. В настоящее время используются методы 
психоаналитической, эмотивно - когнитивной, суггестивной, личностно - ори-
ентированной психотерапии, а также методы аутогенной тренировки. Однако 
нет однозначных сведений об их эффективности. При этом, каждый из описан-
ных видов терапии может быть использован как отдельно, так и совместно с 
другими. Отметим также, что относительно химических видов аддикции на 
первом этапе реабилитации аддиктов применяется фармакотерапия, собственно 
психологическая терапия применяется в стадиях устойчивой ремиссии [33; 106; 
181; 196; 233; 241; 243; 244; 430]. 
В качестве очевидных и значимых достижений клинического направле-
ния можно рассматривать представленный механизм патогенеза аддикций, ко-
торый подтверждается и в рамках рассматриваемых далее нейробиологического 
и генетического направлений изучения аддиктивного поведения. Его изучение 
в рамках концепции интегральной индивидуальности, рассмотрение базовых 
компонентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуаль-
ности не может обойтись без представленных клинических наработок. 
Другим ценным достижением клинического направления является под-
тверждаемость, более объективными, чем у феноменологов, методами клиниче-
ских проявлений и патогенеза аддиктивного поведения и их схожести при хи-
мических и нехимических аддикциях. Это выступает косвенным подтвержде-
нием гипотезы единства базовых компонентов аддиктивного поведения в 
структуре интегральной индивидуальности, что и является предметом нашего 
исследования. 
В качестве аргументов не позволяющих использовать только клиниче-
ский подход в качестве единственной методологической основы в нашем ис-
следовании, можно высказать следующее. Клинический подход определяет до-
статочно узкую область исследования – клинику аддиктивного поведения. Это 
определяет понимание аддиктивного поведения исключительно как болезни – 
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результат злоупотребления и токсического действия ПАВ, либо нарушение 
функций и метаболизма нейромедиаторов в результате злоупотребления дея-
тельностью. С этим нельзя не согласиться, однако, результаты исследований в 
рамках нейробиологии, эволюционной генетики и психологии, показывают, что 
такая точка зрения представляет, при всей своей правоте, лишь один узкий ас-
пект этиологии и патогенеза аддиктивного поведения. Другими словами, моно-
дисциплинарный подход и, соответственно, «монодисциплинарная» методоло-
гия, оказываются явно недостаточными для объективного представления слож-
ного феномена патогенеза и тем более аддиктивного поведения. 
1.2.4. Направление психологии личности 
В рамках данного направления изучаются личностные особенности лиц с 
различными видами химических и нехимических аддикций. Исследования 
можно свести к поиску и систематизации личностных черт, которые харак-
терны для представителей различных форм аддиктивного поведения. Как пра-
вило, исследования ведутся с целью определить психологический портрет лич-
ности наиболее склонной к формированию аддиктивных форм поведения, с тем, 
чтобы в последующем развивать адекватные меры профилактики аддиктивного 
поведения [15; 19; 32; 57; 59; 63; 68; 83; 85; 117; 120]. Выделяемые исследова-
телями черты условно можно разделить на несколько групп: 
Отношение к социуму и характер межличностных отношений. Про-
явление социальной оппозиционности; открытое пренебрежение социальными 
ценностями и авторитетами; наличие личностных конструктов, способствую-
щих восприятию среды как изначально враждебной; стремление уходить в 
культурный андеграунд; проявление устойчивого стремления к социальной са-
моизоляции; наличие асоциальных установок [63, с.17-22; 69, с. 72-75; 70; 73, с. 
20; 83; 143, с.9-11; 232, с.183; 275; 300, с.114-116; 417, с 26-27 ]. Проявление 
страха неприятия и отвержения себя со стороны других; эмоциональная холод-
ность или отчужденность в межличностных отношениях; восприятие андегра-
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ундной группы в качестве референтной; мнительность и негативистские уста-
новки по отношению к другим; неспособность развивать эмоционально пози-
тивные контакты с другими; категоричность и крайности оценок по отношению 
к другим людям; отсутствие адекватной эмоциональной оценки актуальных со-
циальных ситуаций; внушаемость, ведомость, подверженность внешнему влия-
нию; боязнь установления близких эмоциональных отношений [59; 63, с.28-30; 
69, с.72-75; 73, с.20; 117; 143, с. 118-121; 155; 241; 289; 299, с. 10; 472]  
Особенности проявлений активности и поведения. Доминирование в 
деятельности гедонистических мотивов и установок; низкая устойчивость к 
фрустрации; готовность прибегнуть к криминальным способам удовлетворения 
потребностей; агрессивность; стремление выходить за рамки табуированного; 
низкая стрессоустойчивость; перфекционизм в деятельности; стремление к 
авантюрам; выраженное стремление к самодеструктивным формам поведения; 
неадекватные стратегии адаптивного поведения; экстернальный локус контроля 
поведения [19, с. 14-24; 47, с.72; 63, с.28-30; 69, с. 75-75; 117; 234, с.34; 238, с.29; 
299, с.10: 418]. 
Особенности сферы «Я». Нарциссичность, эгоистичность, психопатиче-
ские черты личности; перфекционизм; слабо интегрированное самосознание, 
содержит противоречия, осмысление своего «Я», как результата конфликтных 
личностных смыслов, смысловая изолированность представлений о себе от 
своих поступков, завышенная, негативная либо амбивалентная самооценка; 
низкая способность к саморефлексии, комплексы неполноценности различного 
содержания; слабость воли, неспособность определить границы своего Я, край-
ности оценок событий; аутичность и склонность к мистицизму, слабая разви-
тость прогностических функций; личностная незрелость, инфантилизм, избега-
ние трудностей и ответственности, регрессивные и инфантильные стратегии 
защиты; слабо развита способность к систематизации времени, организации, 
планированию, абстрагированию, ригидность мышления [19, с.14-24; 63, с.28-
30; 70; 99; 100; 143, с.9-11, 118-121; 155; 234, с.44-54; 238, с.29; 299, с.10; 300, 
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с.116; 417, с.36-38; 418]. Акцентуированность черт характера, свойственных 
психопатическому, неустойчивому, эпилептоидному, гипертимному, конформ-
ному, маниакальному и истероидным типам акцентуаций [63, с.17-23; 155]. 
Особенности эмоциональной сферы. Преобладание эмоциональной ре-
гуляции поведения над рациональной; мстительность, злобность, завистливость, 
импульсивность; циркулярность эмоциональных настроений эйфория - дисфория, 
депрессивность; лживость, повышенная сензитивность; пароксизмально окра-
шенное поведение [1, с.131-133; 19, с.14-24; 63, с.28-30; 70; 99; 100; 143, с.9-11, 
118-121; 155; 234, с.44-54; 238, с.29; 299, с.10; 300, с.116; 417, с.36-38; 418].  
Наработки совершенные персонологами являются ценными для осу-
ществления нашего исследования и не столько потому, что определенные ука-
занные особенности аддиктивной личности также подтверждают наши данные, 
сколько потому, что личностно-психологический уровень представлен в рамках 
интегральной индивидуальности. Без него целостное представление аддиктив-
ной интегральной индивидуальности просто невозможно.  
При этом следует отметить, что в рамках персонологического направле-
ния остается открытым вопрос о том, результатом чего являются обнаруженные 
особенности – являются ли они преморбидными, либо являются результатом 
прогредиентного развития аддикции. Поэтому, изучение особенностей аддик-
тивной индивидуальности нельзя производить, методологически опираясь 
только на персонологический подход как на единственный. 
1.2.5. Диагностика и психодиагностика 
Являются следующим направлением изучения аддиктивного поведения. 
В рамках этого направления ученые пытаются решать две основные задачи.  
Первая из них состоит в выявлении аддиктивных лиц, либо склонных 
к формированию аддиктивных форм поведения (потенциальных аддиктов). 
Корреляция получаемых данных с другими критериями (возраст, пол, социаль-
но-экономические показатели, место проживания, профессиональный статус) 
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позволяет не только разрабатывать в дальнейшем наиболее эффективные спосо-
бы терапии, но и различные профилактические меры. В ходе решения этой зада-
чи ученые сталкиваются с необходимостью решения таких проблем как, комор-
бидность аддикций, переход аддиктивного поведения от одной аддикции к дру-
гой и устойчивое стремление аддиктов скрывать аддиктивное поведение, иска-
жать данные о себе. Поэтому акцент делается на так называемые объективные 
методы диагностики аддикций – биохимические и психофизиологические [1; 43; 
69; 80; 131; 134; 196; 215; 216; 220; 226; 230; 232; 233; 328; 398; 417; 460; 468]. 
Важным моментом является изучение с помощью этих методов премор-
бидных факторов, то есть факторов предрасположенности к аддиктивному по-
ведению [91; 189; 192; 220; 226; 230; 232; 233; 417]. Исследователи указывают, 
что у лиц предрасположенных к аддиктивному поведению отмечается низкая 
амплитуда волны P-300 и увеличение α-волновой активности α-ритма при 
оценке состояния стволовых структур методом регистрации стволовых слухо-
вых вызванных потенциалов (ССВП) и методом ЭЭГ, что свидетельствует о 
функциональных нарушениях и неадекватности обработки сенсорной инфор-
мации [232, с.127-130; 417, p.37-38]. Нарушение метаболизма дофамина и дис-
функция генетической регуляции дофаминэргичной системы [232, с.127-130]. 
Дефект аллелей генов кодирующих метаболизмы энзимов АДГ и АЛДГ [232, 
с.146-153]. Нарушение функциональной ассиметрии мозга, способствующей 
нарушению обработки когнитивной информации, снижению способностей к 
абстрагированию и систематизации, снижению способностей к самоорганиза-
ции и когнитивной регуляции поведения [91; 92; 232, с.134-136; 417, р. 36-39]. 
Проводятся исследования по разработке текстовых диагностических ме-
тодов для дифференциальной диагностики населения по критерию аддиктив-
ных форм поведения [131; 186; 233; 417, р. 44-61; 419; 420]. При решении дан-
ной задачи основное внимание уделяется химическим формам зависимости. 
Вторая задача состоит в создании инструментария для различных по 
тематике академических исследований аддиктивной личности и поведения. 
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Здесь исследователи также сталкиваются с проблемами коморбидности и диф-
ференциации аддикций, а также лживости аддиктов [74; 250; 254; 255; 259; 262; 
393; 395; 398; 454; 460; 468; 495]. 
Таким образом, в рамках этого направления ведется работа по созданию и 
апробации методов выявления аддиктов или потенциальных аддиктов; создание 
инструментария для изучения аддиктивной индивидуальности и дифференциа-
ции населения по критерию различных форм аддиктивного поведения. 
При всей необходимости и важности достижений этого направления, сле-
дует отметить ряд моментов, которые также не позволяют опираться исключи-
тельно на данное направление, как на базовое в плане методологии, в нашем 
исследовании. 
Во-первых, большинство этих исследований направлено на изучение хи-
мических аддикций, в то время как нехимические аддикции, за исключением 
гэмблинга и интернетомании, остаются без внимания. 
Во-вторых, непосредственные диагностические и исследовательские ме-
тоды, представленные в данном направлении, как правило, не учитывают ко-
морбидность химических и нехимических аддикций и лживость аддиктов, а 
также обладают слабой экологической валидностью при применении их по от-
ношению к аддиктам. 
В-третьих, большинство из представленных диагностических инструмен-
тов, как правило, направлены на выявление симптоматики, синдроматики и 
стадийности аддикций – «SADS», «DIS», «SEID», «AUI», «AUDIT», «MAST», 
«MAS», «MMPI», «GAGE», «J-Chart», «CRIT», «ARQ», «B-MAST», «MALT» 
[186; 417, р.44-65, 150-153]. Однако, симптоматика и синдроматика, стадий-
ность аддикций оказываются недостаточными для представления всей специ-
фики аддиктивной индивидуальности на всех ее уровнях. 
В нашем исследовании проблемы этого направления оказались также ак-
туальными в контексте отбора испытуемых и их селекции по видам аддиктив-
ных форм поведения. В результате работы была составлена специализирован-
  
74 
ная батарея тестов, включающая, в том числе и наши разработки, направленные 
не только на селекцию испытуемых, но и на исследование всех, представляе-
мых в данной работе, уровней интегральной индивидуальности. Подробнее о 
методиках будет рассказано во второй главе. 
1.2.6. Нейробиологическое и психофизиологическое направление 
Ранее, при обзоре клинического направления, мы указали, что основным 
этологическим фактором в формировании аддикции, вне зависимости от харак-
тера ПАВ или вида аддиктивной деятельности, в рамках клинического направ-
ления рассматривается патологическое нарушение процессов метаболизма и 
функционирования нейротрансмиттеров внутри мезо-кортико-лимбической си-
стемы мозга, так называемой «биологической системы подкрепления» («Brain 
Reward System») [69; 232; 242; 304; 305; 317; 392; 409; 477]. Анализ этих про-
цессов ведется в рамках концепции токсического воздействия ПАВ на струк-
туры мозга, приводящего к нарушению нормального функционирования мезо-
кортико-лимбической системы [242, с. 35-38; 304, 69-82; 305, с.86-100; 317, 
р.117; 392; 409, р. 22-40; 477, p. 28-32]. Аналогичный механизм образования за-
висимости обнаружен и при нехимических аддикций, в частности, гэмблинге 
[242, с. 36]. 
Представители нейробиологического и психофизиологического направ-
лений также сосредотачивают свое внимание на мезо-кортико-лимбической си-
стеме подкрепления, но существенно расширяют диапазон факторов этиологии 
аддикций, причем не только химических, но и нехимических. Помимо уже 
представленной концепции токсического действия ПАВ, представители нейро-
биологического направления, вооружившись современными электронными и 
биохимическими методами анализа, дополнили эту концепцию данными о па-
тологии механизма обратного захвата нейромедиаторов [196, с.62-83; 232, 
с.140-160; 234, с.272 303, с.306-331; 304, 69-82; 305, с.86-100; 477; 478]. Пред-
ставлен целый ряд новых концепций нейробиологической этиологии аддикций. 
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Представлена концепция дефицита дофамина за счет патологической мутации 
гена, кодирующего соответствующий белок [489]; концепция ведущей роли из-
бытка глутамата и нарушения нормального функционирования глутаматэргич-
ной системы [415; 443; 363; 338; 415; 445; 484]. В отношении сексуальной зави-
симости представлена концепция дефекта синаптических рецепторов, вызван-
ная мутацией белковых структур [338; 363]. Экспериментально подтверждена 
концепция развития аддиктивного поведения за счет дефекта эмиссии и меха-
низмов обратного захвата при биохимическом взаимодействии ГАМК, дофами-
на и глутамата, приводящие к нарушению мотивации и контроля поведения 
[327; 403; 439; 492]. 
Объединяя данные нейробиологического и клинического направлений 
относительно этиологических факторов формирования зависимости можно ска-
зать, что нарушение функций и метаболизма нейротрансмиттеров действитель-
но является одним из факторов развития и преморбидности аддиктивного пове-
дения. Это нарушение определяется, либо избытком нейромедиаторов, либо их 
дефицитарностью, либо дефектом синапсов. Это нарушение может также де-
терминироваться либо токсическим действием ПАВ, либо результатом биоло-
гической стимульно-реактивной связи обусловленной злоупотреблением дея-
тельностью. Таким образом, за нарушением функций и метаболизма трансмит-
теров стоят, как минимум, пять нейробиологических, нейрохимических факто-
ров. Существует мнение, что этот своеобразный «черный список» будет расши-
ряться, особенно с постоянными открытиями в области генетических исследо-
ваний аддикций. Как показывают продолжающиеся нейробиологические иссле-
дования, в качестве модуляторов аддикций отмечают такие нейромедиаторы 
как аминокислоты (глутаматы), катехоламиновую группу (дофамин), моноами-
ны (серотонин) и эндоморфины (эндорфин). Вероятно, что с течением времени 
этот перечень будет расширяться [64; 320; 409; 439; 442; 477; 492]. В рамках 
этого направления также получены теоретические данные о роли Системы зер-
кальных нейронов в развитии аддиктивного поведения [254, с. 41-47]. 
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1.2.7. Терапевтическое направление 
В рамках анализа клинического направления мы кратко представили обзор 
терапевтических методов, применяемых для лечения и реабилитации лиц с раз-
личными видами аддиктивного поведения. Однако, достижения психотерапии на 
современном этапе позволяют выделить эту область в отдельное направление. 
Анализ материалов позволяет заключить, что методологические основания 
терапевтических практик определяется представлениями о ведущих этиологиче-
ских факторов развития аддиктивного поведения. В рамках терапевтического 
направления сегодня существует целый ряд факторов, которые рассматрива-
ются в качестве базовой этиологии развития аддикций. К ним относят: наруше-
ние партиципативной связи матери и аддикта в период детства, приводящей к 
аддиктивному поведению в будущем [56, с.11-14; 234, 129-130, 132-134, 136-139; 
246; 291; 482]; психологические травмы и ПТСР, полученные в детстве или бо-
лее поздний период [70]; латентные циркулярные и шизоформные расстройства 
личности [33]; трудности в социальной включенности и слабая социализирован-
ность аддикта [73]; влияние культурной среды и соблазнение [379; 392; 409; 417; 
454]; аддикция как неадекватная копинг-стратегия [175]; аддикция как результат 
злоупотребления и токсического воздействия на структуры мозга [196; 232; 233].  
В соответствии с этими этиологическими факторами определяются те-
рапевтические концепции, методология, методы психотерапии, ее конкретные 
приемы, техники и технологии.  
В зависимости от формы аддикции применяют следующие виды терапев-
тического воздействия: фармакотерапия и заместительная фармакотерапия; 
аверсивная терапия; аутогенная и суггестивная терапия; плацебо-терапия; эмо-
ционально-стрессовая терапия; терапия нейро-лингвистическим программиро-
ванием; когнитивно-эмотивная терапия; когнитивно-бихевиористская терапия; 
поведенческая терапия оперантного обуславливания; психоаналитическая тера-
пия; семейная психотерапия; гуманистическая личностно-ориентированная ин-
дивидуальная и групповая формы терапии [224; 233, с. 127-130, 133, 136-143, 
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145-150, 151-158, 159-164]; ре-социализирующая психотерапия [73]; терапия 
трансформации социально неблагоприятной аддикции в социально приемлемые 
формы [90; 95]. Таким образом, к настоящему времени насчитывается, по са-
мым грубым подсчетам около 18-20 методов психотерапии аддиктивного пове-
дения. Ряд авторов считает, что в отношении терапии аддиктивного поведения 
следует применять не отдельные виды терапии, а комплексный подход к лече-
нию, когда на разных этапах терапии применяются методологически различные 
терапевтические методы или их комбинация [24; 28; 94; 155; 430]. 
Помимо собственно терапевтических методов, в рамках этого направле-
ния широко представлены работы по разработке и внедрению широких профи-
лактических мер, программ и технологий [24; 32; 147; 155; 188; 243; 277; 430]. 
Учитывая такой внушительный перечень терапевтических и профилактических 
методов, в нашем исследовании мы обращаем большее внимание на необходи-
мость разработки методов оценки социализирующего эффекта терапии, эффек-
тивности терапевтических программ в плане минимизации конфликта между 
социумом и аддиктом, эффективности в развитии способностей к разрешению 
аддиктом априорного противоречия между побуждением к реализации аддик-
тивного поведения и его недопущением. 
1.2.8. Эволюционное направление 
С точки зрения представителей этого направления, у современного че-
ловека существуют глубокие эволюционные основания для развития различ-
ных форм аддиктивного поведения. Данные антропологов, палеоботаников и 
археологов позволяют утверждать, что растительные ПАВ массово употреб-
лялись еще гоминидами 200 млн. лет назад в качестве пищи, источников ви-
таминов и обезболивающих средств. Растения, защищаясь от уничтожения, 
стали вырабатывать алкалоиды и опиоиды. Однако у наших пращуров это не 
вызвало отторжения, а напротив, повысило влечение к этим растениям. Кроме 
того, ко времени появления собственно человека, за счет эволюции, у него 
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уже имелись соответствующие рецепторы в мезо-кортико-лимбической си-
стеме [455, p.3-4]. Исследователи отмечают, что все описанные на сегодняш-
ний день зависимости, по существу «…покрывают весь спектр поведенческих 
актов человека, все стороны его жизни: секс, любовь, работа, деньги, спорт 
и т.д. Получается, что любой человеческий поведенческий акт таит в себе 
угрозу возникновения зависимости к нему. Все многообразие нашей жизни – 
это богатство потенциальных аддикций» [90]. Представители эволюционно-
го подхода постулируют, что между нормой и патологией существует не 
жесткое качественное, а диалектическое количественно - качественное отли-
чие [293; 476; 491]. Другими словами, все люди, имеют общие факторы пред-
расположенности к аддиктивному поведению. Однако, у потенциальных и ре-
альных аддиктов эти факторы имеют иное количественное выражение, приоб-
ретая тем самым иное качество [293; 476]. Следовательно, необходим поиск не 
радикальных качественных различий между «аддиктами» и «не аддиктами», а 
общих для всех людей факторов предрасположенности к аддиктивному пове-
дению и их количественно-качественная оценка, как у аддиктов, так и у лиц 
предрасположенных к аддикциям и лиц не склонных к ним.  
Согласно этологическому субнаправлению эволюционной психологии 
в качестве общих эволюционно детерминируемых факторов предрасположен-
ности к аддикциям могут выступать наши инстинкты. Фундаментальным по-
стулатом этологии является положение, в соответствии с которым большинство 
поведенческих актов человека имеет инстинктивную природу. Инстинкты свя-
заны с поведением через эндокринную, нейрональную и нейропептидную и в 
целом, нейромедиаторную системы. Девиации поведения, в том числе и раз-
личные виды аддиктивного поведения рассматриваются как нарушение нор-
мального инстинкта. Более определенно можно сказать, что в случаях, когда 
ЦНС оказывается неспособной управлять инстинктами, возникает девиация. 
«...Очевидно <…> происходит случайный сбой в генной сети, обеспечивающей 
нормальное влечение, вследствие чего у некоторой части <людей> отмечают-
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ся выраженные извращения инстинкта от нормального его проявления до 
противоположного влечения или извращения...» [48, C.70]. 
В рамках другого субнаправления - эволюционного развития собствен-
но человека получены сведения о таких формах эволюционно детерминиро-
ванного поведения, которые могут выступать, как в качестве своеобразных 
преморбидных факторов, так и в качестве эволюционной этиологической осно-
вы аддиктивного поведения. Среди них: потребность в постоянном возбужде-
нии ЦНС при депривационных ситуациях различной силы и потребность пре-
рывать гомеостаз [179; 438, р.36-37; 497]; сексуальная аддикция как стратегия 
выживания вида и ошибочная женская стратегия удержания [372, р.18-23]; де-
монстрация рискового поведения как проявление фертильности в конкурентной 
борьбе [412, р. 556-562]; демонстрация рискового поведения как сигнал к спа-
риванию и как фактор потенциального высокого социального статуса [396, р. 
365, 370, 374-379, 382]; альтруистическое поведение и принесение себя в жерт-
ву интересам других - фактор выживания всего племени [396, р. 369-370]; эво-
люционная связь психофизиологического и психологического стрессов с сексу-
альным поведением и сексуальной аддикцией [407, р. 185-190]; Интернет-
аддикция как проявление эволюционного страха изгнания из племени [415, p. 
373-376]; эволюционно детерминированный полиморфизм деятельности чело-
века – легкость перехода от нормы к патологическим проявлениям деятельно-
сти [363, р. 697-698]; эволюционные основания сексуального поведения, прояв-
ляющиеся при сексуальной аддикции [440, р. 371-389; 459, p. 247]; агрессив-
ность среды и воспитательной политики как преморбидный фактор развития 
сексуальной зависимости и эволюционное развитие человека [413, p. 293-299]; 
аддиктивное стремление к финансовой состоятельности, как эволюционно де-
терминированный признак «качественного самца» [414]. 
Достижения эволюционистов являются чрезвычайно важными не только 
для нашего исследования, но и, пожалуй, для аддиктологии в целом. Аддикция 
является результатом сложного случайного взаимодействия множества факто-
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ров и учесть все сложности такого взаимодействия в рамках общей теории ад-
дикции пока невозможно. Какие именно факторы играют решающую роль в по-
явлении аддикции у конкретного человека, оказывается весьма затруднительно. 
Каждый из факторов обладает определенным относительным весом и может 
оказаться решающим в какой-то момент времени, несмотря на выраженность 
всех прочих детерминант [127]. Эти неизбежные диалектические противоречия 
позволяет разрешить эволюционная психология, в рамках которой исследова-
тельская работа направлена на поиск общего для всех людей эволюционно де-
терминированного базиса аддиктивного поведения.  
1.2.9. Возрастное направление 
Особенностью этого направления является его сосредоточенность на 
изучении различных аспектов аддиктивного поведения в рамках отдельных 
возрастных групп. На сегодняшний день это внимание сосредоточено преиму-
щественно на двух возрастных группах – подростковой (12-19 лет – стадия 
«Юности» по Э. Эриксону) и на представителях стадии «Ранней зрелости» (20-
25 лет) [292, с. 219-242; 312, с.100-151; 313, с. 346-386]. Как и по отношению к 
другим возрастным группам, так и по отношению этих двух, в рамках этого 
направления изучаются все аспекты аддиктивного поведения - социологические, 
феноменологические, клинические, персонологические, вопросы диагностики и 
психодиагностики, нейробиологические и психофизиологические, проблемы 
терапии, генетики, гендерные и глубинно-психологические аспекты [24; 43; 63; 
85; 86; 87; 158; 195; 234; 268; 283; 373; 386; 398; 400; 478]. Однако, в этом 
направлении делаются определенные акценты.  
Прежде всего, исследователи обращают внимание на наиболее социально 
опасные аддикции среди молодежи – алкогольную, наркотическую, гэмблинг, 
сексуальную, интернетоманию, которые имеют максимальные показатели рас-
пространенности именно среди молодежи. 
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Исследователи отмечают у молодежи повышенные показатели сочетан-
ности разных форм аддиктивного поведения с наркотической и алкогольной 
аддикцией, что существенно отягощает не только течение аддиктивного пове-
дения, но и последствия и затрудняет проведение терапии [87; 89; 90]. Отмеча-
ется стирание половых и гендерных различий в эпидемиологии, динамике и 
тяжести форм аддиктивного поведения у молодежи [87]. Отмечается суще-
ственное увеличение доз употребляемых ПАВ и времени, проводимой за ад-
диктивной деятельностью у молодежи по сравнению с представителями зрело-
го возраста, что ускоряет развитие и отягощение аддикций [86; 421; 423]. Ис-
следователи отмечают смешанность, неопределенность психосексуальной 
идентичности у современной молодежи и ее инфантильность, что затрудняет 
проведение психотерапии [234, с.55-57].  
Еще одним важным аспектом исследований аддиктивного поведения в 
молодежной среде является учет внутри семейных отношений и феномена пар-
тиципативной связи матери и ребенка. Другими словами, терапия, профилакти-
ка или выяснение причин аддиктивного поведения у конкретного подростка 
будут невозможными или не эффективными без анализа и коррекции внутри-
семейных отношений и особенно взаимоотношений матери и ребенка [158; 246; 
283; 478; 482]. Эти аспекты, несомненно, делают необходимым приложение до-
полнительных усилий в разработке диагностических и коррекционных, тера-
певтических мер. 
Мы признаем важность, ценность и практическую необходимость нара-
боток возрастного направления в изучении аддиктивного поведения. Обраще-
ние особого внимания на эти социально значимые возрастные группы вполне 
понятен и не требует особых разъяснений.  
Однако, остальные, не менее важные для общества, возрастные группы 
остаются здесь без внимания. Мы полагает, что научный поиск ответа на такие, 
например, вопросы как, «Почему аддиктами становятся преклонные старики?», 
«Почему аддиктом становится социально востребованный, дееспособный, со-
  
82 
циально активный, работающий, личностно зрелый человек?» «Почему аддик-
том становится социально нормативный обыватель?» и т.п. не менее интересен 
и важен. Кроме того, в рамках нашего исследования не было получено устой-
чивых, статистически значимых связей между различными видами аддиктивно-
го поведения и возрастом аддиктов (в нашем исследовании принимали участие 
лица обоего пола в возрасте 18-65 лет).  
1.2.10. Генетическое направление 
Генетическое изучение аддиктивного поведения показало, что в генезе 
этих расстройств выявляется значительная роль генетических, наследственных 
факторов. К настоящему моменту доказана роль генов в развитии всех видов 
рассматриваемых нами зависимостей, кроме интернетомании [10; 30; 196; 232; 
328; 362; 363; 426; 427; 428; 429; 432; 471; 489; 496] На сайте университета им. 
Джона Хопкинса можно найти электронный вариант постоянно переиздаваемо-
го и пополняемого каталога Мак-Кьюсика «Менделевское наследование у че-
ловека. Каталог аутосомно-доминантных, аутосомно-рецессивных и Х - сцеп-
ленных фенотипов» [см.: OMIM, 432]. В нем собраны сведения о нормальных и 
патологичных состояниях человека, которые имеют менделевский тип наследо-
вания. Сведения из данного первоисточника показывают существование генов, 
которые ответственны за формирование аддиктивного поведения человека в 
целом, которое может оказаться как нормальным и эволюционно обусловлен-
ным (зависимость от пищи, средовых факторов, зависимость от социума), так и 
патологичным (химические и поведенческие зависимости).  
Однако, дело не ограничивается только установлением факта общих «ад-
диктивных генов» это был бы слишком упрощенный взгляд. Если аддикция, как 
фенотипический признак, является генетически обусловленной, то «...в основе ее 
лежит какой-то белок, его избыток, недостаток или мутация, синтез которого 
определяется определенными генами... В настоящее время установлено, что лю-
бой фенотипический признак, в том числе психологический, поведенческий, опре-
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деляется не одним определенным геном, а совокупностью генов, определяющих 
этот признак. Такая совокупность генов называется «генной сетью» (gene 
network). Эта генная сеть включает в себя множество генов, производящих бел-
ковые продукты, а также молекулы РНК, участвующие в регуляции генной сети. 
Одни из этих молекул усиливают признак, другие ослабляют, третьи регулируют, 
то есть усиливают или ослабляют в зависимости от определенных условий. 
Часть регулирующих субстратов являются белками, часть – РНК» [48, с.72]. 
Исследования показывают, что на генном уровне в развитии, например, алкоголь-
ной аддикции может принимать участие 454 гена, наркотической - 927 генов, гэм-
блинга – 11 генов, адреналиномании – 991, сексуальной аддикции – 297, любов-
ной аддикции – 221, зависимости отношений – 421, трудоголии – 201 [432]. 
В настоящее время генетики связывают аддиктивное поведение с мутаци-
ями наблюдаемых в рецепторах аминокистот (глутамат), катехоламинов (дофа-
мин), моноаминов (серотонин), эндоморфинов (эндорфин) и полипептидной 
группы [64; 320; 409; 432; 439; 442; 477; 492]. Этот список вероятно еще не 
полный, поскольку уже сейчас по данным ОМIM c аддиктивными расстрой-
ствами различных форм связываются мутации более чем 6400 генов (данные 
OMIM / запрос «addictive disorders» / дата посещения 13.08.2013). 
Таким образом, в контексте нашего исследования можно сказать, что по-
тенциальные или реальные аддикты уже имеют в своем генотипе гены, ответ-
ственные за ту или иную форму аддиктивного поведения, а значит, работа ге-
нов обязательно так или иначе будет проявляться фенотипически – на исследу-
емых нами уровнях интегральной индивидуальности.  
1.2.11. Глубинно-психологическое направление 
Ведущим тезисом этого направления в изучении аддиктивного поведения 
является тезис о развитии и закреплении в процессе онтогенеза глубинно-
психологических конфликтов, приводящих к формированию аддиктивной лич-
ности и аддиктивного поведения. Кроме того, в этом направлении рассматри-
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ваются аспекты психотерапии аддиктивных расстройств, главным образом, 
на основе психоаналитического подхода. В данном направлении также изучает-
ся связь между аддиктивным поведением и наследственностью. 
В качестве ведущих этиологических факторов в данном направлении 
рассматриваются: нарушение партиципативной связи с матерью в период дет-
ства и подросткового возраста [126; 127; 158; 224, с.105-108; 246; 283]; фруст-
рацию потребностей в результате агрессивной воспитательной политики [224, 
с.19-35]; ПТСР, психологическая травма, психофизиологические и психологи-
ческие стрессы [157; 224, с.120-124; 407; 454]; эмоциональная отчужденность в 
семье аддикта в период детства [73, с. 20], конфликтность родителей, развод 
родителей [70]; отсутствие контроля за развитием ребенка, игнорирование его 
интересов и потребностей, противоречивая воспитательная политика родителей, 
утрата родителей или одного из них [365, p.70-80]; аддикция как неадекватная 
копинг-стратегия [18; 175]; нарушение эмоциональной саморегуляции [224, 
с.19-35, 105-108]; экзистенциальный конфликт между сущим и должным [157]. 
Наиболее перспективным в плане изучение глубинно-психологических 
аспектов аддиктивного поведения, нам представляется использование мировоз-
зренческой научной концепции швейцарского психолога Леопольда Зонди (Le-
opold Szondi). Одним из важнейших достижений Зонди было то, что, постули-
руя концепцию генотропизма, учение о глубинных экзистенциальных потребно-
стях и «Родовом бессознательном», он перебросил мост между генетикой и 
психологией. Таким образом, объяснение различных психологических прояв-
лений индивидуальности человека получило устойчивый биологический базис.  
Кроме того, в проведенных ранее на основе этой концепции исследовани-
ях, нами получены данные не только подтверждающие ее валидность, но и 
предоставляющие интересные сведения о состоянии глубинно-
психологической сферы аддиктов [258; 260]. 
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1.2.12. Гендерное направление 
Особенностью этого направления является его сосредоточенность на 
изучении различных аспектов аддиктивного поведения у мужчин и женщин. В 
частности особое внимание уделяется особенностям развития аддиктивного по-
ведения у женщин. Анализ первоисточников показывает достаточно скромное 
развитие этого направления, как в отечественной, так и в зарубежной аддикто-
логии. Исследования пока ведутся по незначительному перечню тем: распро-
страненность аддиктивного поведения и аддикций среди женщин [148, с. 8-32]; 
специфика диагностики и диагностических критериев аддикций у женщин [328]; 
особенности протекания различных аддикций у женщин (приоритет отдается 
химическим аддикциям, сексуальной аддикции и трудоголии) [89; 120; 347; 350; 
478]; изучение особенностей социальных и межличностных взаимоотношений 
женщин с аддикциями [68; 175]; изучение эволюционно обусловленных факто-
ров формирования аддиктивного поведения у женщин [413; 440; 447]; сравни-
тельные анализы структур аддиктивной интегральной индивидуальности у 
мужчин и женщин [263; 264; 269] 
Понимая социальную значимость такого фактора как здоровье женщины, тем 
не менее, научный мир пока уделяет этому направлению весьма мало внимания.  
1.2.13. Направление профотбора и оценки кадров 
В этом направлении проблема аддиктивного поведения изучается как 
проблема «чистоты кадров» когда перед кадровыми службами организаций 
стоит задача выявления аддиктивных лиц. Поэтому в данном направлении фак-
тически не ведется фундаментальных исследований аддикций, но зато все силы 
брошены на разработку средств диагностики и выявления аддиктивных лиц 
[160; 182; 186; 189; 200; 249; 250; 253; 301]. В качестве проблемных аспектов 
этого направления выделяется проблема слабой прогностической и экологиче-
ской валидности разработанных методов, а также проблема лживости аддиктов 
и их умения скрывать наличие аддикции [160; 254; 259]. В нашем исследовании 
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проблемы этого направления оказались также актуальными в контексте отбора 
испытуемых и их селекции по виду аддиктивных форм поведения. В результате 
работы была разработана специализированная батарея тестов и других методов, 
о которой мы расскажем далее во второй главе. 
1.2.14. Методологическое направление 
Как ни удивительно, но представленность этого направления в изучении 
аддиктивного поведения является самой малочисленной, причем, как в отече-
ственной, так и в зарубежной аддиктологии. Однако, это вполне объяснимо, ес-
ли учесть факт того, что аддиктология, как отдельно выделенная область зна-
ний относительно молодая наука [234] и методологический инструментарий 
этой области знаний находится еще на начальных этапах разработки.  
Уже сейчас аддиктологи столкнулись с необходимостью решения ряда 
проблем [87; 89; 90; 94], которые на сегодняшний день только сформулированы 
и стоит задача их решения. К ним можно отнести, во-первых, появление аддик-
тивных форм поведения, которые были неизвестны классической наркологии 
или психиатрии 20 лет назад – нехимические аддикции. К тому же, техниче-
ский прогресс будет порождать все новые и новые формы аддикций. 
Во-вторых, проблема коморбидности аддикций также требует решения 
задач диагностики и дифференциации аддикций.  
В-третьих, коморбидность также ставит вопросы и к разработке адекват-
ных и эффективных терапевтических методов, которые на сегодняшний день, 
по оценкам некоторых ученых имеют только 35% эффективность [90; 94].  
В-четвертых, такая особенность аддиктивных лиц как лживость и стрем-
ление скрывать свое аддиктивное поведение, стремление фальсифицировать 
представление о себе ставит проблему методов не только диагностики аддикций, 
но и других методов академических исследований аддиктивного поведения [319].  
В-пятых, данные генетики и эволюционной психологии указывают на 
существование общего для всех людей «аддиктивного базиса», которым делает 
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интересным изучение вопроса не только о самом его существовании, но и во-
проса о возникновении аддиктивного поведения только у определенной части 
популяции, в то время как другая часть остается не аддиктивной.  
И, наконец, в-шестых, разнесенное по разным направлениям изучение ад-
диктивного поведения, хотя существенно обогащающих наши знания об этио-
логии, динамике, терапии и профилактике аддикций, ответить на вопрос о том, 
какие именно факторы играют решающую роль в появлении аддикции у кон-
кретного человека, оказывается весьма затруднительно. Значение имеет их со-
четание в жизни конкретного аддикта. Каждый из факторов риска обладает 
определенным относительным весом и может оказаться решающим в какой-то 
момент времени, несмотря на выраженность всех прочих факторов риска. Это 
представляет еще одну, пожалуй, основную и пока трудно разрешимую мето-
дологическую проблему в изучении феномена аддиктивных форм поведения. 
Эта проблемы могут быть разрешены при наличии такой научной мето-
дологии, которая могла бы объединять в себе все направления изучения аддик-
тивного поведения как свои естественные части. Методология, которая по сво-
ей природе, могла бы включать в себя представление всех уровней индивиду-
альности аддикта. Самое интересное, что такая методология существует уже 
давно – концепция интегральной индивидуальности. Ее научный аппарат 
действительно позволяет представить индивидуальность аддикта как минимум 
на глубинно-психологическом уровне, психофизиологическом, личностно-
психологическом уровнях, уровне межличностных взаимоотношений, базовых 
убеждений и информационно-культурном уровне. 
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ОБЩИЕ ВЫВОДЫ ПО ГЛАВЕ 
1. В качестве аддиктивных форм поведения сегодня рассматривают: хи-
мические аддикции – алкоголизм, наркоманию, а также нехимические (пове-
денческие) аддикции - гэмблинг, адреналиноманию, сексуальную аддикцию, 
любовную аддикцию, аддикцию отношений, Интернет – и – компьютерную ад-
дикцию, трудоголию и шоппинг-аддикцию. В представленной работе исследу-
ются представители всех этих аддикций за исключением шоппингоманов; 
2. Аддиктивное поведение сегодня исследуется в рамках 14-ти направле-
ний, стоящих на различных методологических позициях и имеющих свою узкую 
предметную область. Поэтому, каждое направление изучает только «свою часть» 
феномена аддиктивного поведения и по-разному представляет, как само понятие 
аддиктивного поведения, так и его эпидемиологические, этиологические, пато-
генетические факторы и исходит из своей методологии в оценке ущерба от ад-
диктивного поведения, а также в вопросах терапии и профилактики аддикций; 
3. Как следствие, существует более двадцати определений аддиктивного 
поведения, проявляющих не только различное понимание этого феномена 
представителями разных направлений, но и отсутствие единства между ними в 
представлениях об изучаемом явлении в целом.  
4. Отсутствие единого мнения об аддиктивном поведении проявляется 
при освещении эпидемиологических аспектов в тенденциозном представлении 
эпидемиологических данных в зависимости от интересов автора или организа-
ций и представлении только тех сведений, которые выражают узкую предмет-
ную область того или иного направления;  
5. Анализ аспектов этиологии и патогенеза аддиктивного поведения также 
не только вновь подтвердил узость и специфику предметных областей каждого 
из направлений, но и отсутствие связи между ними. Кроме того, проявил тен-
денцию к накоплению, своеобразному «коллекционированию» этиологических 
факторов, что в будущем грозит серьезным методологическим кризисом в ад-
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диктологии. Так, в социологическом направлении указывается 26 факторов рис-
ка, в феноменологическом – 14, клиническом - 5, персонологическом – 70, диа-
гностическом – 5, нейробиологическом и психофизиологическом – 8, терапевти-
ческом – 8, эволюционном – 16, генетическом – мутации в 6400 генах, глубинно-
психологическом – 17, возрастное и гендерное направления фактически повто-
ряют весь перечень этиологических и патогенетических факторов перечислен-
ных направлений, а направление профотбора и оценки кадров этиологический и 
патогенетический аспекты не рассматривает вообще. Несомненно, каждый фак-
тор играет свою роль в формирование аддиктивных видов поведения, но какой 
(какие) из них являются ведущим для формирования аддикций, определить пока 
совершенно невозможно. Методологическая и предметная разобщенность 
направлений, и их относительная изолированность друг от друга пока не позво-
ляют представить единой картины феномена аддиктивного поведения;  
6. Как следствие, официально признанными и включенными в систему 
МКБ-10 являются «классические» аддикции - алкоголизм, наркомания и гэм-
блинг. Не смотря на факт признания научной общественностью таких видов 
аддиктивного поведения как адреналиномания, сексуальная зависимость, лю-
бовная зависимость, зависимость отношений, интернето – и – компьютерома-
ния, трудоголия, их положение в системе МКБ-10 до сих пор остается весьма 
неопределенным. Официально введено понятие аддикции и определение нехи-
мических аддикций, указаны и подробно описаны симптомы и диагностические 
критерии нехимических аддикций, признается общность их симптоматики, 
синдроматики и других клинических проявлений с химическими аддикциями. 
Однако эти аддиктивные расстройства не являются пока отдельными нозологи-
ческими единицами. Те же не химические аддикции, факт существования кото-
рых официально признан – сексуальная и Интернет аддикция – рассматривают-
ся как сопутствующие феномены для других видов патологии; 
7. Определенный вклад в разобщенность направлений вносит и тот факт, 
что каждое направление, ориентируясь на свою методологию и предметную 
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область, изучает только узкий перечень форм аддиктивного поведения, остав-
ляя без внимания остальные. Кроме того, исследования авторов, как правило, 
подробно изучают единичные виды аддиктивного поведения. В то время как 
целостные представления об аддиктивном поведении можно составить лишь 
при одновременном сравнении, изучении нескольких видов аддиктивного по-
ведения, причем на одной методологической основе и при сравнении химиче-
ских и поведенческих форм аддиктивного поведения; 
8. Анализ направлений в изучении аддиктивного поведения показал, что 
это явление, хотя и «разнесено» по разным направлениям исследований, тем не 
менее, изучено на всех доступных для изучения уровнях интегральной индиви-
дуальности человека: эволюционном, генетическом, глубинно - психологиче-
ском, личностно-психологическом, социально-психологическом и информаци-
онно-культурном уровнях. Остается найти обобщающую все уровни методоло-
гию. В качестве методологической основы может быть избрана, среди прочего, 
концепция интегральной индивидуальности человека.  
9. Представление феноменологической картины различных аддикций в ее 
основных аспектах еще более наглядно показывает общность аддикций в плане 
диагностических критериев и симптоматики, форм, стадий и фаз проявлений, 
последствий и этиологических факторов развития рассматриваемых аддиктив-
ных форм поведения.  
10. Сегодня аддиктивное поведение можно определить как рецидивиру-
ющее, компульсивное, ясно и рационально не мотивированное, не поддающее-
ся контролю побуждение к совершению определенных действий или поступков, 
конечной целью которых является получение субъективного физического и 
психологического удовольствия, источником которого могут выступать как 
ПАВ, так и различные виды деятельности, опредмечивающие аддикцию. Реали-
зация аддиктивного поведения проходит фазы, общих для всех видов аддикции, 
прохождение которых, после периода ремиссии, возобновляется рецидивом ад-
диктивного поведения с прогредиентным усилением симптомов.  
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ГЛАВА 2  
ФЕНОМЕНОЛОГИЯ АДДИКЦИЙ 
В данной главе будут представлены различные аспекты феноменологии 
рассматриваемых в данной работе аддиктивных форм поведения: алкогольной 
аддикции, наркотической аддикции, гэмблинга, адреналиномании, сексуальной 
аддикцию, любовной аддикции, аддикции отношений, Интернет – и – компью-
терной аддикцию, трудоголии. В работе исследуются представители всех этих 
аддикций. Описание феноменологии химических и поведенческих аддикций 
позволит на содержательном уровне выделить их общие черты и закономерно-
сти, наряду с характерными особенностями. Отметим, что здесь будет пред-
ставлены только те материалы, которые дают наиболее общее представление о 
рассматриваемых аддикциях в контексте нашего исследования. 
Феноменологию рассматриваемых видов аддиктивного поведения мы 
представим в следующей последовательности: определение аддикций; диагно-
стические критерии и симптоматика; формы проявления; коморбидность ад-
дикций; последствия аддикций. 
2.1. Определения рассматриваемых форм аддиктивного поведения  
Алкогольная аддикция – алкоголизм. Прогредиентное заболевание, 
возникающее в результате длительного, систематического употребления спирт-
ных напитков для получения физического удовольствия, характеризующееся 
тремя ведущими проявлениями: изменениями толерантности к алкоголю, нали-
чием тяги к употреблению алкоголя и абстинентным синдромом (симптомо-
комплексом психических, соматовегетативных и неврологических нарушений) 
при прекращении употребления алкоголя. Сопровождается возникновением за-
висимости, то есть непреодолимой тягой к употреблению алкоголя, неспособ-
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ностью от него отказаться с прогредиентным развитием стойких, часто необра-
тимых, соматоневрологических расстройств, а также психической и личностной 
деградацией [69, с. 8; 303, с.11-12].  
Наркотическая аддикция – «Наркомания – группа заболеваний, кото-
рые характеризуются непреодолимым стремлением к постоянному приему 
наркотических средств – тягой - вследствие стойкой психической и физиче-
ской зависимости от них, с развитием абстиненции при прекращении их прие-
ма. Основными признаками наркомании являются приобретенная в результате 
злоупотребления наркотическим средством измененная реактивность к нему, 
измененная толерантность, изменение первоначального действия наркотика 
на организм, возникновение абстинентного синдрома вслед за прекращением 
употребления наркотического средства» [303, с. 269]. 
Гэмблинг (игромания, людомания) - прогредиентно развивающееся 
расстройство, характеризующееся непрерывной или периодической потерей 
контроля над своим поведением и неспособностью сопротивляться импульсив-
ному побуждению к азартной игре, связанными с этим, озабоченностью игрой и 
добыванием денег, как в игре, так и для игры, без ясной рациональной мотива-
ции такого поведения и его продолжение, несмотря явный ущерб для личности 
аддикта, его семейной жизни, профессиональной деятельности и социального 
статуса [48, с. 83; 131, с. 575]. 
Необходимо отметить, что здесь, во-первых, подчеркивается патологиче-
ская тяга к игре, а во-вторых, к патологическому гэмблингу относятся только 
азартные игры. Азартные игры (фр. jeu de hazard – игра случая). «...это игры, в 
которой выигрыш полностью или в значительной степени зависит не от искус-
ства играющих, а от случая. Экономической сущностью азартной игры является 
заключение пари на деньги или какую-либо материальную ценность, на событие с 
сомнительным исходом с главным намерением получения прибыли или матери-
альных ценностей. Исход игры обычно ясен в пределах короткого промежутка 
времени... Согласно законодательству, азартная игра — это «основанное на рис-
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ке соглашение о выигрыше, заключенное двумя или несколькими участниками та-
кого соглашения между собой либо с организатором азартной игры по правилам, 
установленным организатором азартной игры» [48, с. 78-79].  
К гэмблингу не относят развлекательные, спортивные игры [48, с. 78], а 
также компьютерные игры, не связанные с возможностью материального обо-
гащения [48, с. 78]. Такие игры сегодня относят не к гэмблингу, а к другой по-
веденческой аддикции – Интернето – и – компьютеромании [234, с. 492], а во 
вводимой сегодня американской системе DSM – 5, для зависимости от компью-
терных игр выделена дополнительная отдельная нозологическая единица – In-
ternet Gaming Disorders (Расстройства, связанные с игрой на компьютере в 
сети Интернет) [361]. Как отмечает С.И. Ворошилин «Несмотря на возмож-
ность финансового риска, к азартным играм не относятся: эмоциональный 
или физический риск, где величина риска измеряется не в деньгах или товарах, 
а в угрозе благополучию (например, баллотирование на должность и др.); инве-
стиции, связанные с определенным риском (игра на бирже, операции с недви-
жимостью); начало нового бизнеса, результат исхода которого не определен; 
ожидание выигрыша, который являются вторичным поводом для пари, как, 
например, результат покупки лотерейного билета для поддержки какой-
нибудь акции; охота, рыбалка, кладоискательство» [48,с. 78-79]. 
Адреналиноманию можно определить как побуждение к созданию, по-
иску, повторению ситуаций, опасных для жизни, с целью получения от этого 
удовольствия. Удовольствие получается от переживания и последующего пре-
одоления страха и иных острых ощущений в ситуации прямой опасности. Пря-
мо или косвенно опасность различной интенсивности создается и для окружа-
ющих аддикта людей, не вовлеченных в круг его аддиктивного поведения.  
Сексуальная аддикция – неспособность контролировать сексуальные 
чувства, управлять или откладывать, а часто и выбирать место, время и обстоя-
тельства удовлетворения сексуальных потребностей. Аддикция сопровождается 
повторяющимся, навязчивым поиском атмосферы, обстоятельств, возможно-
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стей или деятельности, способствующих половому возбуждению и удовлетво-
рению, не смотря на явно негативные социальные, психологические и физиче-
ские последствия [144; 448; 454; 463; 464]. Такое поведение на начальных эта-
пах приносит удовольствие, но по мере прогредиентного развития, трансфор-
мируется в различные самодеструктивные формы вплоть до самоубийства [478, 
р. 270]. О сексуальной аддикции можно говорить тогда, когда поведение чело-
века, связанное с удовлетворением половой потребности, начинает наносить 
явный вред самому аддикту, ближайшему окружению или социуму, то есть 
несет деструкцию и дезадаптацию [376, р. 7-8]. 
Любовная аддикция. Может проявляться любовью к недоступному объ-
екту (знаменитому артисту, с которым нет реальных контактов, чужой супруг 
или супруга), либо к человеку, который отказал во взаимной любви, или с кото-
рым официально прекращены брачные отношения и т.д. Иногда это оказывает-
ся любовь к недостижимому идеалу. Аддиктивное поведение ведет к наруше-
нию социальных связей, а иногда может становиться социально опасным, когда 
порождает сверхценную ревность и в связи с этим агрессивное поведение к 
объекту неразделенной любви или к сопернику [6; 246; 253; 254]. Главной осо-
бенностью здесь является недоступность, «разлученность» с объектом любви. 
Эта форма аддикции может проявляться в патологической «…фиксации 
на другом человеке, воспринимаемой обычно как страстная любовь, для кото-
рой нередко характерны взаимозависимые отношения, возникающие между 
двумя аддиктами» [53, с. 72]. Главным аспектом здесь выступает фиксация на 
реальном объекте и стремление к единобытию с ним, во что бы то ни стало. 
Может проявляться как «поведение человека, которое проявляется зави-
симостью в переживании любви, воспринимаемой окружающими как чрезмер-
но интенсивная, ведущая часто к распаду существующей семьи, к неправиль-
ному поведению, к межличностным конфликтам и даже к агрессивным и суи-
цидальным действиям. При этом большинство аддиктов любви не понимают, 
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что они зависимы от любви» [53, с. 67]. Главной особенностью здесь выступа-
ет «сосредоточенность» аддикта на процессе переживаний любви к объекту. 
Вне зависимости от указанных особенностей, любовный аддикт, во-
первых, не осознает свою зависимость, аддиктивное состояние воспринимается 
им как нормальная любовь. Во-вторых, объект любви, реальные или выдуман-
ные отношения с ним, бессознательно воспринимается аддиктом как источник 
собственной бытийной мощи (Seinsmacht) [481; 482], обладание которым 
крайне необходимо. В-третьих, любовная аддикция выступает как дезадаптив-
ное и патологическое состояние, влекущее негативные последствия.  
Аддикция отношений - зависимость от отношений характеризуется 
болезненной зависимостью человека от конкретного лица, типа отношений с 
конкретным лицом или группой лиц.  
Можно резонно возразить, что любой человек, находясь во множестве 
социальных связей и взаимоотношений, так или иначе, становится зависимым 
от конкретного лица, отношений с ним или от группы лиц – начальник и под-
чиненный – есть самый простой пример аргументации этого тезиса. Однако, 
аддикция отношений характеризуется именно болезненной (патологической) 
зависимостью, когда аддикт, даже без заметного снижения собственной само-
оценки, в конечном итоге, фактически теряет собственную идентичность, в ко-
нечном итоге, полностью подчиняясь воле значимого лица. 
В отношении аддикции отношений существует две точки зрения относи-
тельно ее места в ряду других аддикций. В соответствии с первой точкой зре-
ния аддикция отношений является формой любовной аддикции [142; 376; 388]. 
В соответствии со второй точкой зрения, формы проявления аддикции отноше-
ний позволяют выделить ее в отдельную поведенческую аддикцию, имеющую 
те же диагностические критерии, что и другие формы аддиктивного поведения 
[93; 96; 253; 254].  
Специфика этого вида аддикции, отличающей ее от других, рассматрива-
емых здесь аддиктивных форм поведения, состоит в том, что она не содержит 
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четко определяемых фаз или стадий [93; 96]. Ее интенсивность (степень зави-
симости) определяется, скорее, степенью «порабощенности» личности аддикта, 
воле объекта зависимости – от эмоциональной зависимости, до полного подчи-
нения, подобно подчиненности сектанта воле лидера секты. Основным крите-
рием здесь очевидно является неспособность аддикта самостоятельно при-
нимать и практически реализовывать решения в ситуациях выбора, без стра-
ха придти в противоречие с кем-то и без желания угодить всем. 
Интернето-и-компьютерная аддикция (сокращенно интернетомания 
или интернет-аддикция). В настоящее время различные исследователи поче-
му-то разделяют этот вид аддикции, выделяя раздельно компьютерную аддик-
цию и интернет аддикцию [142; 144]. Кроме того, в американской классифика-
ции болезней DSM–IV–5 (пятая редакция) выделяется, как отдельная нозологи-
ческая единица компьютерный и Интернет гэйминг (Computer and Internet Gam-
ing – аддикция от стационарных компьютерных игр и on-line игр в сети Ин-
тернет)[361; 399], где они образуют отдельные, так называемые «Технологиче-
ские аддикции» [93; 96; 377; 382]. Такое положение вещей мы считаем в корне 
неверным по одной простой причине. Сегодня Интернет невозможен без ком-
пьютера (включая его карманные варианты типа смартфонов), то есть некоего 
специального прибора (девайса), а компьютер уже не может обходиться без 
Интернет сетей, поскольку и обмен информацией и программное обеспечение 
компьютера «по умолчанию» от производителей связано с обращением к ре-
сурсам интернета. Так, например, некоторые модели компьютеров не раскроют 
полностью свои функциональные возможности, а в ряде случаев останутся 
полностью не работоспособными, пока пользователь не зарегистрирует начало 
сеанса работы с компьютером в сети Интернет. В подобных условиях весьма 
затруднительно провести границу между Интернет – и – компьютерной зави-
симостью. Использование сети Интернет невозможно без прибора (компьютера, 
планшета, смартфона и т.п.), а полноценное использование прибора невозмож-
но без сети Интернет. Именно поэтому мы предлагаем рассматривать и компь-
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ютерную и интернет аддикции как единую Интернето – и – компьютерную ад-
дикцию (сокращенно интернет-аддикция). Это допущение позволяет предста-
вить определение данного вида аддиктивного поведения: «...Не-химическая ад-
дикция, связанная с чрезмерным пассивным или активным взаимодействием 
между человеком и машиной, характеризующимся получением удовольствия, 
тягой, повышением толерантности, потерей контроля, рецидивностью, появ-
лением синдрома отмены, скрытностью и различными по характеру конфлик-
тами с социальным окружением» [382, р. 232-233].  
Трудоголия как один из видов аддиктивного поведения вызывает, пожа-
луй, самую большую полемику среди исследователей. Эта полемика вызвана 
рядом причин.  
Во-первых, трудоголики приветствуются практически во всех организа-
циях в связи со своей высокой работоспособностью. Трудоголики приветству-
ются в организациях, поскольку именно они дают кампаниям максимальный 
процент прибавочной стоимости и не создают проблем, которые возникают во 
взаимоотношениях работодателей с профсоюзами [389, p. 18-19, 23]. Другими 
словами – трудоголия – социально одобряемая аддикция и изобличение ее по-
роков и тяжелых последствий просто не выгодно. 
Во-вторых, полемика продолжается по вопросу критериальных границ, за 
которыми начинается трудоголия как патологическое девиантное состояние. В 
этой связи часть исследователей просто категорически не признает факт суще-
ствования трудоголии, указывая на то, что она является просто маскированной 
формой депрессии, тревоги или невроза навязчивых состояний [392, р. 396-397]. 
Другая часть исследователей говорит о том, что трудоголия – одно из проявлений 
чрезмерного увлечения работой или эмоционального выгорания, поскольку кри-
териальные признаки по которым различаются трудоголик (Workaholics), работ-
ник, увлеченный своей работой (work engaged person), человек, занятый большим 
объемом интенсивной и трудной работы (hard-worker) и работник в состоянии вы-
горания (burnout worker) весьма размыты [406; 359]. Третья условная группа ис-
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следователей, категорически настаивает на существовании феномена трудоголии 
как аддиктивной формы поведения, не встречая особых затруднений в определе-
нии, как диагностических критериев трудоголии, так и критериев по которым раз-
личаются выше перечисленные типы работников [332; 336; 345; 346; 436; 456].  
Дуглас и Моррис (Douglas, Morris), ссылаясь на других авторов, приводят 
такое определения трудоголии «Трудоголик – человек, чья потребность рабо-
тать достигает такой степени интенсивности, что создает бесчисленные 
проблемы и трудности, отражающиеся на здоровье, чувстве полноты жизни, 
социальных взаимоотношениях» [359, p. 403-404]. 
Илона Бик и коллеги (Ilona Van Beek et al) определяют трудоголию как 
«Компульсивно возникающее полностью захватывающее стремление рабо-
тать с гораздо большей степенью интенсивности, чем того требуют нормы 
организации или цели деятельности» [332, p. 32]. 
Гриффитс и Патель (Griffiths, Patel) определяют трудоголию как типич-
ное аддиктивное расстройство с типичными симптомами, характерными для 
химических и поведенческих аддикций. «Трудоголизм содержит те же базо-
вые компоненты, что и любой иной известный вид аддикции. Сверхзначимость 
- работа становится единственным значимым видом активности человека, 
определяющим все его мысли (навязчивое желание), чувства (тяга) и поведение 
(социальная самоизоляция ради работы) в ущерб всем остальным сторонам 
жизни. Получение удовольствия. Толерантность – увеличивающийся объем ра-
боты, ради получения необходимого уровня удовольствия. Абстинентный син-
дром. Продолжение такого поведения, не смотря на конфликт с социальным 
окружением и его рецидивы» [383, р. 742-743; 436, р. 9-10].  
2.2. Диагностические критерии рассматриваемых видов аддиктивного 
поведения их коморбидность 
Анализ феноменологической картины рассматриваемых аддикций позво-
ляет сделать вывод о схожести их симптоматики, синдроматики и диагностиче-
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ских критериев. В качестве диагностических критериев для всех видов аддик-
тивного поведения выступает следующее [131; 134; 169;131 232; 233; 304]: 
1. Тяга и рецидивность - повторяющаяся импульсивно возникающая тяга 
к реализации аддиктивного поведения и неспособность от него отказаться, 
ограничить его объем или интенсивность, повторяющаяся импульсивная потеря 
контроля над своим аддиктивным поведением.  
Этот симптом проявляется при химических аддикциях - в повторяю-
щейся импульсивно возникающей потребности в употреблении ПАВ, в неспо-
собности отказаться от их употребления, в неспособности ограничить объем и 
системность их потребления [131, с.150-153].  
При гэмблинге - в импульсивно возникающей непреодолимой потребности 
в игре, в постоянном мысленном возвращении к прошлому опыту игры, в пред-
вкушении и готовности к реализации очередной возможности игры, в обдумыва-
нии способов добывания денег для игры. В возвращении к игре на следующий 
день после проигрыша, чтобы отыграться (мысль о проигрыше не дает покоя). В 
постоянной «охоте за выигрышем», не смотря на череду проигрышей [48, с. 83-84; 
131, с. 575-576; 234, с. 491-492; 352; 373]. В «потере контроля», выражающемся в 
неспособности прекратить игру как после большого выигрыша, так и после про-
игрыша. В изменении круга интересов, вытеснение прежних мотиваций поведе-
ния игровой мотивацией, в постоянных мыслях об игре, в постоянно воображае-
мых ситуациях, связанных с игровыми комбинациями. В периодически возника-
ющих состояниях напряжения, сопровождающихся все преодолевающим стрем-
лением найти возможность участия в азартной игре. В нарастающем снижении 
способности сопротивляться соблазну вернуться к игре. После каждой попытки 
раз и навсегда «завязать» игрок при малейшем напоминании возвращается к игре 
[48, с. 84; 234, с. 490-491].  
При адреналиномании - в постоянном стремлении к поиску и участию в 
опасных для жизни или здоровья ситуациях, в неспособности отказаться от 
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участия в таких ситуациях, в постоянном обыгрывании прошлых и будущих 
эпизодов реализации аддиктивного поведения [48, с.65; 497, р. 45].  
При сексуальной аддикции – в рецидивирующей импульсивной потере 
контроля над своими сексуальными побуждениями [407, р. 188; 478, р. 270-271], 
появлении непреодолимого, импульсивно и рецидивно возникающего стремле-
ния к половому возбуждению и удовольствию, достигаемого в непосредствен-
ной форме полового акта, мастурбации или иных формах, вплоть до парафи-
лийных форм удовлетворения половых потребностей [93; 142; 144].  
При любовной аддикции в непреодолимом стремлении к сближению с объ-
ектом любви и получению нежности и любви с его стороны.  [376, р. 8-33]. Аддикт 
находится во власти переживаний нереальных ожиданий в отношении безусловно-
го положительного отношения к себе со стороны объекта любви. Оно мешает ему 
реально оценить обстановку, поэтому он не реагирует на критические суждения 
окружающих о происходящем. Эта критика, подавляемая доминантой аддикции, 
сознательно активно отбрасывается и не воспринимается [‎142, с.303-304].  
При аддикции отношений – в компульсивном, навязчиво повторяющем-
ся стремлении убеждаться в надежности, сохранности и позитивности отноше-
ний со значимым лицом или группой. В компульсивном повторяющемся 
стремлении к получению подтверждения в правильности своего поведения со 
стороны группы или значимого лица. В компульсивно возникающей периоди-
ческой потребности в получении эмоциональной поддержки и одобрения со 
стороны группы или значимого лица.  
При интернет-аддикции в непреодолимой тяге к работе с компьютером 
или к выходу «он-лайн» в сеть Интернет, неспособности от этого отказаться. 
Неспособности ограничить время работы с компьютером или выйти («офф-
лайн») из сети Интернет [35; 93; 143, с. 66-68; 144, с. 70-71; 194; 378, р. 20-21; 
382, р. 232-238; 385, р. 122, 148-149].  
При трудоголии в компульсивно возникающей тяге к работе, выполняе-
мой с гораздо большим рвением, тщательностью, интенсивностью, чем того 
  
101 
требуют цели, задачи деятельности или требования организации [378, р. 21-23; 
383, р. 742-743; 436, р. 8]. 
 2. Повышение толерантности - необходимость постепенного увеличе-
ния частоты, продолжительности, объема, интенсивности, экстремальности ад-
диктивного поведения для достижения желаемого эффекта (удовольствия) в 
связи с повышением толерантности – понижением чувствительности к стиму-
ляции в прежних объемах, что связано с работой, до определенного момента, 
адаптивных механизмов организма. 
Этот симптом при химических аддикциях проявляется в увеличении ча-
стоты, продолжительности, объемов (дозы) употребляемых препаратов (алко-
голь, наркотики) [131, с.150-153].  
При гэмблинге – в продолжении игры при возрастающем подъеме ста-
вок и их частоты, чтобы достичь желаемой остроты ощущений. В увеличении 
времени, проводимого в ситуации игры [48, с.84; 234, с. 490-491].  
При адреналиномании – в необходимости увеличения частоты, продол-
жительности опасных для жизни и здоровья ситуаций и увеличении силы опас-
ности для достижения желаемого эффекта.  
При сексуальной аддикции – в увеличении частоты, интенсивности, 
усилении экстремальности форм и способов полового поведения [376, р. 29-31; 
478, р. 270-271] для достижения большего удовольствия. В связи с чем, изме-
няются и пробуются различные способы сексуального удовлетворения вплоть 
до опасных для жизни и здоровья.  
При любовной аддикции - во все увеличивающемся объеме и интенсив-
ности реального общения с объектом любви, в стремлении создать ситуации, 
при которых объект любви посвятил бы аддикту больше времени  [376, р. 8-33]. 
В этой связи аддикт может разрабатывать разного рода планы сближения и 
увеличения длительности свиданий. Ждет более мощных, «неопровержимых» 
доказательств любви объекта к себе. Может усиливать психологическое и иное 
давление на объект любви [347]. 
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При аддикции отношений аддикт нуждается во все увеличивающемся 
объеме и интенсивности реального общения с объектом зависимости. Увеличи-
вается число областей жизни аддикта, в которых он полностью и не критично 
полагается на мнение значимого лица, вплоть до обсуждения интимных сторон 
личной жизни.  
При интернет-аддикции происходит увеличение частоты, продолжи-
тельности и объема взаимодействия с машиной для достижения желаемого эф-
фекта, что сопровождается также потерей контроля за продолжительностью и 
интенсивностью взаимодействия с машиной [35; 93; 143, с. 66-68; 144, с. 70-71; 
194; 378, р. 20-21; 382, р. 232-238; 385, р. 122, 148-149].  
При трудоголии – в потере контроля над объемом работы и временем, 
проводимым за работой [378, р. 21-23; 383, р. 742-743; 436, р. 8]. 
3. Систематическое продолжение аддиктивного поведения, несмотря на яв-
ные и однозначно пагубные последствия для здоровья, социальной, личной жизни, 
социального статуса и профессиональной деятельности аддикта, бюджета, семьи, 
ближнего и более широкого социального окружения, возможность ареста, уголов-
ного наказания и даже смертельного исхода. Возникновение беспокойства, тревоги, 
раздражительности или агрессивности при срыве возможности реализации аддик-
тивного поведения или при возникновении препятствий к его осуществлению.  
Данный симптом присутствует при всех видах аддиктивного поведения  
[35; 48, с.84; 93; 131, с.150-153; 143, с.66-68; 144, с.70-71; 194; 234, с.490-491; 
376, р. 8-33; 378, р. 20-23; 382, р. 232-238; 385, р.122, 148-149; 383, р.742-743; 
436, р. 8; 478, р. 270-271]. 
4. Прогредиентность развития - постоянное желание или предпринима-
ние безуспешных попыток снизить объем и интенсивность аддиктивного пове-
дения или даже прекратить его реализацию, особенно после эпизодов, нанес-
ших явный ущерб аддикту, отрицательно сказавшихся на его здоровье, реноме, 
социальном статусе, либо после возможности наблюдать последствия аддикции 
на чужом примере. Чередование стойкого и продолжительного аддиктивного 
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поведения с периодами усиленного контроля над ним или даже полным отка-
зом от его реализации, но с последующим неизбежным срывом на новый виток 
более интенсивного и более экстремального аддиктивно поведения для дости-
жения желаемого эффекта. 
Данный симптом также присутствует при всех видах аддиктивного пове-
дения  [35; 48, с.84; 93; 131, с.150-153; 143, с.66-68; 144, с.70-71; 194; 234, с.490-
491; 376, р. 8-33; 378, р. 20-23; 382, р. 232-238; 385, р.122, 148-149; 383, р.742-
743; 436, р. 8; 478, р. 270-271]. 
5. Наличие абстинентного синдрома – появление сомато-вегетативных, 
неврологических, психических и когнитивных нарушений, через сравнительно 
короткие промежутки времени после очередного эпизода аддиктивного поведе-
ния или после его вынужденного прекращения, или невозможности реализации, 
с непреодолимым желанием снова реализовать его, которые купируются по-
вторным эпизодом аддиктивного поведения [69, с. 26-31]. Часто характеризует-
ся сверхактивностью физиологических функций, которые были подавлены пре-
паратом или функций, которые стимулировались объектом зависимости. 
При химических аддикциях, абстинентный синдром проявляется в пол-
ном объеме [48, с.84; 69, с. 26-30; 234, с. 490-491].  
При гэмблинге - в возникновении психологического дискомфорта, раз-
дражения, беспокойства, развивающиеся через сравнительно короткие проме-
жутки времени после игры, с непреодолимым желанием снова приступить к иг-
ре. Это сопровождается головной болью, нарушением сна, беспокойством, 
сниженным настроением, нарушением концентрации внимания, напоминая со-
стояния абстиненции при наркомании [48, с.84; 234, с. 490-491].  
При адреналиномании – в нарушении нормального поведения и когни-
тивных функций (раздражительность, агрессивность, возбужденность, тревож-
ность расстройство внимания, памяти, логического мышления). Затем проявля-
ется необъяснимое возбуждение и желание «развеяться», «встряхнуться», «по-
бороть скуку» [48, с.62-63; 270; 497, р. 45-47].  
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При сексуальной аддикции, абстинентный синдром идентичен симпто-
матически алкогольному или наркотическому и дополняется скрытностью и 
грубыми личностными изменения аддикта, неадекватностью поведения [376, р. 
7-9; 29-31; 478, р. 270].  
При любовной аддикции абстинентный синдром также идентичен алко-
гольному или наркотическому и сопровождается тотальным переживанием глубо-
кого чувства неспособности чувствовать полноту и высокое качество жизни без 
пребывания рядом с объектом любви или без постоянного присутствия в его жиз-
ни, без постоянного получения знаков внимания с его стороны [376, р. 8-33].  
При аддикции отношений абстинентный синдром проявляется в нару-
шении работы органов желудочно-кишечного тракта (диарея, тошнота, рвота), 
астении, в нарушениях сна (бессонница), в нарушениях поведения (раздражи-
тельность, агрессивность, возбужденность, тревожность), в нарушениях когни-
тивных функций (расстройство внимания, памяти, логического мышления) [93; 
96; 253; 254].  
При интернет-аддикции – в астении, нарушениях сна (бессонница) и его 
режиме, в нарушениях поведения (раздражительность, агрессивность, возбуж-
денность, тревожность). К этому добавляются грубые нарушения режима пита-
ния и пренебрежение личной гигиеной [35; 48, с. 61; 93; 143, с. 66-68; 144, с. 70-
71; 194; 378, р. 20-21; 382, р. 232-238; 385, р. 122, 148-149; 494].  
При трудоголии абстинентный синдром схож симптоматически с аб-
стинентным синдромом при гэмблинге - возникновение психологического 
дискомфорта, раздражения, беспокойства, развивающиеся при невозможно-
сти осуществлять работу с непреодолимым желанием снова приступить к ра-
боте. Это сопровождается головной болью, нарушением сна, беспокойством, 
сниженным настроением, нарушением концентрации внимания. Однако к 
этому дополняется переживание чувства неспособности чувствовать полноту 
и высокое качество жизни без постоянной занятости работой [378, р. 21-23; 
383, р. 742-743; 436, р. 8].  
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6. Сверхзначимость получения удовольствия от аддиктивного поведения. 
Преувеличенная личностная значимость аддиктивного поведения. Аддикт уверен, 
что осуществление аддиктивного поведения существенно продвигает его вперед в 
личных достижениях, личностном развитии и развивает его способности (физиче-
ские, ментальные, духовные). В связи с этим большая часть времени в период 
бодрствования затрачивается аддиктом на поиски возможности реализации ад-
диктивного поведения. Осуществляется резервирование под него времени. 
Так, при химических аддикциях этот симптом находит отражение в яр-
ко выраженном стремлении аддиктов любыми путями и способами добыть ве-
щество (алкоголь, наркотики) и средства для их приобретения, включая уго-
ловно наказуемые действия [131, с.150-153].  
При гэмблинге проявляется в постоянном поиске возможности игры, воз-
вращении к игре после проигрыша (мысль о проигрыше не дает покоя), постоян-
ной «охоте за выигрышем», не смотря на череду проигрышей, продолжении иг-
ры, не смотря на неспособность расплатиться с долгами или не смотря на другие 
виды ущерба из-за игры [48, с. 83-84; 131, с. 575-576; 234, с. 491-492; 352; 373].  
При адреналиномании аддикт ставит новые рубежи, которые собирает-
ся преодолевать и которые, по его мнению, поднимут его статус в референтной 
группе, проявят его новые возможности [93; 131; 142; 144; 350; 353; 354; 448; 
454; 463; 464; 465; 497, р. 43-45].  
При сексуальной аддикции - в сверхзначимости полового удовольствия 
и половой жизни для личности, придание ей статуса смыслообразующего фак-
тора [376, р. 36].  
При любовной аддикции отношения с объектом любви выступают как 
ведущая смысложизненная ориентация, подчиняющая себе в жизни аддикта все 
остальное [142, с. 303-304; 376, р. 8-33].  
При зависимости от отношений возникает сверхзначимость отношений 
с объектом зависимости, обеспечивающих чувство бытийной мощи. Придание 
отношениям статуса наиболее приоритетных среди всех остальных социальных 
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связей аддикта. Восприятие значимого лица как источника единственно верной 
информации, решений, взглядов и т.д., как единственного и непререкаемого ав-
торитета [253; 254].  
При интернет-аддикции проявляется преувеличенная личностная зна-
чимость и важность работы с компьютером или пребывания «он-лайн» в сети 
Интернет. Успехи в работе с компьютером или в освоении сети Интернет рас-
сматриваются как значимые личностные достижения (ментальные, физические, 
духовные) [35; 93; 143, с. 66-68; 144, с. 70-71; 194; 378, р. 20-21; 382, р. 232-238; 
385, р. 122, 148-149].  
При трудоголии работа становится единственным значимым видом ак-
тивности человека, определяющим все его мысли, чувства и поведение в ущерб 
всем остальным сторонам жизни. Аддикт получает удовольствия от процесса 
работы, объемов производимой работы, собственной работоспособности. До-
стижения в работе воспринимаются как показатели собственной значимости 
[378, р. 21-23; 383, р. 742-743; 436, р. 8]. 
7. Отрицание других источников получения удовольствия, кроме того, кото-
рое достигается посредством аддиктивного поведения. Получение физического или 
(и) субъективного психологического удовольствия от аддиктивной деятельности. 
Данный симптом присутствует во всех рассматриваемых формах аддик-
тивного поведения [35; 48, с.84; 93; 131, с.150-153; 143, с. 66-68; 144, с. 70-71; 
194; 234, с.490-491; 376, р. 8-33; 378, р. 20-23; 382, р. 232-238; 385, р.122, 148-
149; 383, р.742-743; 436, р. 8; 478, р. 270-271]. 
8. Пренебрежение важными делами ради реализации аддиктивного поведения.  
9. Совмещение аддиктивного поведения или его осуществление в ситуа-
циях требующих максимальной собранности, сопряженных с риском для жизни 
или требующих принятия ответственных решений; 
10. Использование аддиктивного поведения, как копинг-стратегии; 
Три последних симптома присутствует во всех рассматриваемых формах 
аддиктивного поведения [35; 48, с. 84; 93; 131, с.150-153; 142; 143, с. 66-68; 144, 
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с. 70-71; 194; 234, с.490-491; 350; 353; 354; 376, р. 8-33; 378, р. 20-23; 382, р. 
232-238; 385, р.122, 148-149; 383, р.742-743; 436, р. 8; 448; 454; 463; 464; 465; 
478, р. 270-271; 497, р. 45]. 
Первые четыре симптома рассматриваются как наиболее значимые. О 
наличии любой аддикции можно говорить уже тогда, когда, три любые призна-
ка продолжают проявляться в течение месяца [131, с.150-153; 376 р. 29-31; см. 
также [44; 92; 93; 97; 136; 141; 142; 144; 251; 275; 316; 342; 377; 382; 385; 392; 
393; 406; 448; 454; 465; 495]. 
Эти десять симптомов присутствуют при всех рассматриваемых формах 
аддиктивного поведения, разница в проявлениях зависит лишь от объекта зави-
симости (вещество, деятельность, отношения). Степень и тяжесть аддикции 
стоит в зависимости от числа и глубины нарушений, которые несет с собой ад-
диктивное поведение. Обычно выделяют следующий перечень нарушений:  
1. Наличие личностных нарушений; 
2. Наличие нарушений социальной адаптации; 
3. Нарушения отношений с окружающими; 
4. Нарушения профессиональной деятельности; 
5. Продолжение аддиктивного поведения, не смотря на пагубные последствия; 
6. Реализация аддиктивного поведения в ситуациях требующих макси-
мальной собранности, сопряженных с риском для жизни.  
Если отмечается один или два нарушения, но при сохранении социальной 
адаптации и профессиональной деятельности, говорят о легкой форме аддик-
ции. Если отмечается три нарушения, наряду с нарушениями социальной адап-
тации и профессиональной деятельности, говорят о средней степени зависимо-
сти. Если насчитывается более трех нарушений, наряду с нарушениями соци-
альной адаптации и профессиональной деятельности, говорят о тяжелой степе-
ни зависимости [44; 92; 93; 97; 136; 141; 142; 144; 251; 275; 316; 342; 376; 377; 
382; 385; 392; 393; 406; 448; 454; 465; 495]. 
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Коморбидность аддикций еще четче проявляет единство феноменологиче-
ской картины аддикций. Исследователями отмечается коморбидность алкоголь-
ной аддикции с другими аддикциями. Так коморбидность с наркотической аддик-
цией, по разным данным, колеблется в диапазоне 21%-30% [385; 409; 417; 433], с 
гэмблингом – 17%-88% [71; 97; 289; 323; 333; 355; 421; 472], с сексуальной аддик-
цией – 22% [421]. По нашим данным [255, 254, с. 65-78] коморбидность алкоголь-
ной аддикции с гэмблингом составляет 39% (φ=0,42, p<0,00001), адреналиномани-
ей – 40% (φ=0,49, p<0,000001), любовной – 41% (φ=0,49, p<0,000001), компьютер-
ной и Интернет зависимостью – 5% (φ=0,23, p<0,03) [254, с. 69]. 
Коморбидность наркотической аддикции с алкогольной представлена в 
достаточно широком диапазоне 3,8% – 30% [385; 409; 417; 433]; с гэмблингом – 
4,5% – 61% [71; 289; 323], с сексуальной аддикцией – 21,6% - 45% [93; 421]; с 
Интернет аддикцией – 75% [171]. По нашим данным [255, 254, с. 65-78], комор-
бидность наркотической аддикции на статистически достоверном уровне отме-
чается только с сексуальной зависмостью – 50% (φ=0,23, p<0,03) [254, с. 67]. 
Имеются сведения коморбидности гэмблинга с другими аддикциями: ал-
когольной в диапазоне 3,5% – 61% [71; 97; 289; 323]; наркотической в диапа-
зоне 4,5% - 50% [71; 433]; сексуальной аддикцией в диапазоне – 20% - 45% 
[323]. По нашим данным [255, 254, с. 65-78], коморбидность гэмблинга на ста-
тистически достоверном уровне отмечается только с алкогольной аддикцией – 
73% (φ=0,42, p<0,00001), адреналиноманией 82% (φ=0,67, p<0,000001), любов-
ной аддикцией 82% (φ=0,67, p<0,000001) [254, с. 68]. 
На сегодняшний день имеются весьма малочисленные сведения о комор-
бидности адреналиномании с другими видами аддиктивного поведения. В рам-
ках изучения этиологии аддиктивного поведения отмечается содержательная 
схожесть адреналиномании с любовной аддикцией и гэмблингом [497], однако, 
более конкретных сведений не приводится. По нашим данным, представленным 
и детально проанализированным в отдельных материалах [255, 254, с. 65-78], 
коморбидность адреналиномании на статистически достоверном уровне отме-
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чается только с алкогольной аддикцией – 83% (φ=0,49, p<0,000001), гэмблин-
гом 72% (φ=0,67, p<0,000001), любовной аддикцией 3% (φ=0,97, p<0,000001), 
трудоголией - 20% (φ=0,25, p<0,02), [254, с. 68]. 
Cексуальные аддикты могут прибегать к злоупотреблению ПАВ в попыт-
ках избавиться от неприятных чувств по поводу своей зависимости или напро-
тив, вызванных случаями сексуальной несостоятельности. ПАВ могут исполь-
зоваться также для запуска аддиктивного сексуального поведения [142]. Иссле-
дователи отмечают, что сексуальная зависимость коррелируется (имеет высо-
кую коморбидность) с химическими зависимостями от ПАВ. Так у женщин от-
мечается частое сочетание сексуальной аддикции с ранним алкоголизмом, где 
мотивом и алкоголизации, и промискуитета выступает поиск новых ощущений 
[93]. Аналогичные данные приводятся индийскими исследователями [350].  
Сексуальная аддикция часто сосуществует с различными формами 
наркоманий. Исследованиями Уоштона в 1989 году было установлено, что 70% 
кокаиновых наркоманов, походивших амбулаторное лечение, одновременно 
являлись сексуальными аддиктами. Автор показал наличие «реципрокного ре-
цидива», когда компульсивное влечение к сексу провоцировало прием кокаина, 
и наоборот [93]. В ходе исследований Роусона в 2002 году было также установ-
лено, что 75% мужчин с амфетаминовой наркоманией одновременно являются 
и сексуальными аддиктами [93]. По данным Кэйрнса и Шнайдера [93; 348; 460] 
коморбидность сексуальной аддикции с химическими составляет диапазон 
39%-45%, с гэмблингом – 4%-5%, с адреналиноманией – 17%-34%. Как видно, 
большую долю занимают химические формы зависимости. Исследователи от-
мечают, что сексуальные аддикты начинают употребление ПАВ для усиления 
фантазий и сексуальных чувств [448; 460], а это, опять же усиливает потреб-
ность в использовании ПАВ. Аддикт идет по замкнутому кругу. По нашим дан-
ным коморбидность сексуальной аддикции с другими видами аддикций имеет 
следующую картину: с наркотической – 11% (φ=0,23, р<0,03); с зависимостью 
от отношений 12% (φ=0,24, р<0,03) [254, C. 68, 74-75]. 
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В литературе отмечается коморбидность любовной аддикции с такими 
видами аддиктивного поведения как алкогольная аддикция, гэиблинг и адрена-
линомания, однако не указывается конкретных цифр [376, р. 12-13, 31-32]. В 
рамках нашего исследования эти виды коморбидности были подтверждены ста-
тистически и дополнены сведениями о сочетанности любовной аддикции с тру-
доголией. По нашим данным коморбидность любовной аддикции с алкогольной 
составляет – 86% (φ=0,49 р<0,000001); с гэмблингом - 71% (φ=0,67, р<0,000001); 
с адреналиноманией – 99% (φ=0,97, р<0,000001); с трудоголией - 28% (φ=0,27, 
р<0,01) [254, C. 68-75]. 
Отмечается коморбидность аддикции отношений с такими видами аддик-
тивного поведения как любовная аддикция, однако, не указывается конкретных 
цифр [388]. По нашим данным коморбидность аддикции отношений отмечается 
с сексуальной аддикцией – 2% (φ=0,23 р<0,03) и с трудоголией – 63% (φ=0,32, 
р<0,001) [254, C. 68-75]. 
В литературе отмечается коморбидность Интернет-аддикции с такими 
видами аддиктивного поведения как алкогольная аддикция, наркотическая ад-
дикция и гэмблинг, однако не указывается конкретных цифр [495]. В рамках 
нашего исследования были получены показатели коморбидности Интернет - 
аддикции с алкогольной аддикцией и трудоголией – соответственно – 14% 
(φ=0,23 р<0,03); 54% (φ=0,31, р<0,002 [254, C. 69-76]. 
В первоисточниках не указываются сведения о коморбидности трудо-
голии с другими видами аддиктивного поведения. По нашим данным трудо-
голия коморбидна с адреналиноманией - 20% (φ=0,25, p<0,02) [254, с. 68], 
любовной аддикцией - 28% (φ=0,27, р<0,01), зависимостью от отношений – 
63% (φ=0,32, р<0,001) [254, C. 68-75], интернет-аддикцией 66% (φ=0,31, 
р<0,002 [254, C. 69]. 
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2.3. Формы проявления рассматриваемых аддикции 
Алкогольная аддикция. В основу классификации форм проявления алко-
гольной аддикции и ее стадий положен принцип тяжести последствий алкоголь-
ной интоксикации. Донозологические формы употребления алкоголя не рас-
сматриваются как алкогольная аддикция [69, с. 23-24]. К ним относят острую ал-
когольную интоксикацию, проявляющуюся как в простом алкогольном опьяне-
нии различной степени тяжести, так и в атипичных его формах и так называемом 
патологическом опьянении [69, с. 14, 16-18]. В качестве собственно алкогольной 
аддикции принято считать хронический алкоголизм начальной, развернутой и 
исходной стадии (соответственно первой, второй и третьей стадии). 
Представление о наркотической аддикции как о множественных фор-
мах наркоманий базируется на том основании, что различные наркотические 
препараты оказывают различное воздействие на организм человека, отличаются 
своими свойствами, действием, характером наркотического опьянения, фарма-
кокинетикой, динамикой метаболизма, спецификой течения передозировки [38]. 
В этой связи различают такие виды наркоманий как [см. 38, с. 6-170]: 
- употребление опиатов (опий, морфин, героин, кодеин);  
- употребление стимуляторов (амфетамин, метамфетамин, декстроамфе-
тамин, фертермин, парахлорфертермин, фенфлурамин, эфедрин, псиэфидрин, 
фенилпропаноламин, норпсевдоэфедрин, эфедрон, фепранон, бупропион, меп-
лофеноксат, метилфенидат, фенметразин, мезокарб, аминорекс и т.д.);  
- употребление кокаина; 
- употребление каннабиоидов (марихуана, гашиш, гашишное масло); 
- употребление галлюциногенов неорганического и органического проис-
хождения (лизергиновая кислота, амид лизергиновой кислоты, LSD, димети-
лтриптамин – ДМТ, диэтилтриптамин – ДЭТ, буфофенил, мескалин, псило-
цибин, псилоцин, гармалин, фенилциклидин - РСР, кетамин, этриптамин); 
- употребление синтетических средств метилендиокси-производных ам-
фетамина (МДА, МДМА, МДЕА, МДБ составляют группу препаратов извест-
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ных под названием «EXTASY» или «АДАМ», N-OH-МДА служит основой для 
создания группы препаратов под общим названием «FANTASY»)  
- употребление синтетических средств фентанильной группы и производ-
ных фентанила, сходных по воздействию с морфином и героином, но превыща-
ющие их по силе воздействия в 100-150 раз (фентанил, суфентанил, карфентанил 
и т.п., известно более 12 производных). Наибольшую распространенность в Рос-
сии из препаратов этой группы приобрел нафтоилиндол (триметилфентанил), из-
вестный как JWH-018, «Белый китаец», «Яхве-18», «Скорость» или «Мексикан-
ка», «Смуглянка». По силе воздействия он в 6000 раз мощнее героина и его пе-
редозировка, во всех зарегистрированных случаях, отмечалось смертельным ис-
ходом, смертельная доза оценивается в 0,00025 грамм [484; 38, с. 174-176]. В 
настоящее время разработано свыше 10 разновидностей этого наркотика с более 
высокой токсичностью, поражающих мозг с первого употребления. 
Сравнительная характеристика течения этих наркоманий показывает об-
щие диагностические симптомы, позволяющие говорить об общей синдромати-
ке всех видов наркоманий, все из которых содержат так называемый большой 
наркоманический синдром [303, с. 276]. В него входят следующие три синдрома, 
которые отражены в диагностических критериях аддиктивного поведения. 
1. Синдром измененной реактивности организма к действию употребляе-
мого наркотика (изменение формы потребления; повышение толерантности к 
наркотику; снижение и последующее исчезновение естественных защитных 
физиологических, психофизиологических реакций организма на наркотическую 
интоксикацию при передозировке; изменение; изменение наркотического опья-
нения) [303, с. 276, 282]. 
2. Синдром психологической зависимости [303, с. 282]. 
3. Синдром физической зависимости [303, с. 282-283]. 
Гэмблинг. В материалах, посвященных исследованиям феномена игр, 
отмечается их большое множество и разнообразие, берущих свое начало в 
культуре человека с древнейших времен. Богатый и хорошо проанализирован-
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ный материал по этой теме представлен в исследованиях С.И. Ворошилина [48; 
46]. В его работах изложен не только психологический и феноменологический 
анализ игр, но и дана историческая ретроспектива развития азартных игр, кото-
рые можно рассматривать как формы проявления игровой аддикции, дополнен-
ная интересными подробностями [48, с.78-83]. К формам проявления гэмблинга 
можно отнести следующие виды азартных игр: игра в кости; бои животных (пе-
тушиные бои, собачьи бои, верблюжьи бои, гусиные бои, бои самцов аквари-
умных рыбок, бои самок богомолов, бои сверчков); гонки животных (конные 
бега, верблюжьи бега, гонки на собачьих упряжках, оленьи бега, поросячьи бе-
га, бега коз, бега хорьков, гонки почтовых голубей, тараканьи бега, бега ули-
ток); большое разнообразие игр в игральные карты; множество видов лотереи; 
игра в рулетку; игровые автоматы и компьютерные азартные игры он-лайн, а 
также подпольные кулачные бои [48, с.78-83]. 
В отношении адреналиномании исследователями наиболее часто выде-
ляются следующие ее формы [48, с.62-63]:  
1. Страсть к опасностям, риску в воздухе, на земле, на воде, на снегу;  
2. Страсть ездить на повышенной скорости и др.;  
3. Страсть к приключениям, экстремальным путешествиям;  
4. Страсть к глубинным погружениям;  
5. Страсть к непрофессиональному альпинизму, скалолазанию, спелеологии;  
6. Страсть к рекордам выживания;  
7. Стремление к возвращению в обстановку боевых действий, в том числе 
после только что перенесенного тяжелого ранения, оставившего последствия;  
8. Cтрасть совершать рискованные трюки, например, паркур (от par – 
сверх и curl – завиток, трюк, завихрение, выкрутас (груб.) – пересеченное пе-
ремещение по городской местности вне пешеходных трасс, используя архитек-
турные особенности зданий и ландшафта в качестве точек опоры, прибегая для 
перемещения к собственной физической силе, выносливости и ловкости [Cм. 
Видеоматериалы 330; 367; 470; 488]. Сюда же можно причислить прыжки на 
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динамической веревке (с мостов, кранов, телебашен, со скал и т.д.) – роуп-
джампинг (rope-jumping), прыжки на эластичном канате «тарзанке» – банги-
джампинг (bangee jumping), сверхнизкие прыжки с парашютом со зданий, ан-
тенн, мостов, скал (BASE-jumping, от первых букв Building, Antenna, Span, Earth) 
или прыжки и перемещение по крышам домов и карнизам – руфинг (Roof – 
крыша)[Cм. Видеоматериалы 330; 367; 470; 488]. 
Цукерман М. (Zuckerman M.) указывает такие виды поведения, сопряжен-
ные с высокой вероятностью возникновения опасных ситуаций [497, р. 45]: 
1. Получение удовольствия от путешествий без определенной цели и 
продуманного и рассчитанного маршрута; 
2. Стремление оказываться в ситуациях, имеющих неопределенный исход 
и получение от этого удовольствия; 
3. Получение удовольствия от участия в ситуациях, вызывающих страх и 
желание повторить их; 
4. Стремление к стилю жизни, который сопровождается внезапными или 
частыми переездами и сменой обстановки; 
5. Стремление внезапно совершать откровенно неадекватные «сума-
сшедшие» поступки «ради смеха» (...do «crazy» things just for fun); 
6. Предпочтение окружать себя знакомыми и друзьями с непредсказуе-
мым поведением; 
7. Любовь к вечеринкам, на которых отсутствуют нормы поведения 
(«wild parties»). 
Еще одной, пожалуй, наиболее извращенной формой реализации адрена-
линомании, является стремление к модификации тела, выражающейся, среди 
прочего, в подвешивании себя на крюках за кожу с последующей медитацией в 
подвешенном состоянии [47]. 
В качестве сознательной мотивации своего поведения сами адреналино-
маны отмечают: стремление тренировать свои физические возможности, жела-
ние достичь предела возможного; необъяснимое возбуждение, порождаемое из-
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бранным видом физической активности или поведения; стремление «испытать 
судьбу»; потребность «развеяться», «побороть скуку» [48, с.62-63; 270]. Важ-
ной особенностью является также то, что адреналиноманы почти никогда не за-
думываются о последствиях своего опасного поведения [497, р. 45]. 
В первоисточниках можно встретить мнение, что некоторые виды спорта, 
а также некоторые виды профессиональной деятельности, такие, например, как 
автогонки, альпинизм, в том числе промышленный, работа каскадеров, спаса-
телей, пожарных и т.п., то есть сопряженные с более высокой степенью риска 
для жизни и здоровья, также являются притягательными для адреналиноманов 
[150; 270]. Этого нельзя полностью отрицать и вероятно, что среди спортсме-
нов и представителей подобных профессий может встречаться небольшой про-
цент адреналиноманов. Однако, отметим, что и в спорте и в профессиональной 
деятельности вопросам физической безопасности уделяется первостепенное 
значение – физический риск минимизируется с помощью различных средств. 
Для адреналиноманов же он чрезвычайно важен, поскольку переживание стра-
ха, его преодоление и последующее получение от этого удовольствия и состав-
ляет суть аддиктивных эпизодов при адреналиномании. 
К числу адреналиноманов относятся только те лица, у которых стремле-
ние к риску сопровождается нарушениями нормального самочувствия при от-
сутствии опасных ситуаций, те, кто переживает эйфорию при совершении этих 
опасных ситуаций [48, с.62-63].  
Необходимо также отметить, что для адреналиноманов важно, чтобы реа-
лизация аддиктивного поведения происходила при свидетелях. Причем, чтобы 
присутствовали не только «соратники по делу», но главным образом, люди не 
посвященные, которые, по мнению адреналиноманов: «...должны придти в 
ужас и восторг, они должны восхититься и оценить мощь достижения» - 
значимо желание ошарашить (Überraschung) окружающих и вызвать восхище-
ние собой. Именно поэтому адреналиноманы часто фиксируют происходящее 
(съемки видео), затем демонстрируя это другим. Для адреналиноманов также 
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важен и соревновательный момент, конкурентность и возможность увидеть 
свое превосходство над другими «коллегами по цеху», поэтому должны при-
сутствовать свидетели и возможности зафиксировать события для последующе-
го «доказательства успеха». 
Подавляющее большинство исследователей сексуальной аддикции от-
мечают достаточно широкий перечень проявлений зависимого сексуального 
поведения [6; 142; 144; 251; 335; 353; 354; 376; 393; 440; 408; 448; 447; 454; 461; 
463; 464; 465; 478]. В качестве типичных форм проявления сексуальной аддик-
ции отмечают [376; 385; 448; 454; 478]: 
1. Компульсивная мастурбация не связанная с внешними стимулами; 
2. Компульсивная мастурбация, связанная с непреодолимо и компульсив-
но овладевающими фантазиями сексуального содержания; 
3. Компульсивная мастурбация, связанная с внешними стимулами – пор-
но-литература, порно-фильмы, порнографические изображения, порнографиче-
ская Интернет продукция; 
4. Стремление к поиску ситуаций, условий, возможностей для полового 
возбуждения и последующей сексуальной разрядки, либо в половом акте, либо 
благодаря мастурбации. Использование для этого фантазий, фильмов, книг, 
изображений порнографического характера, ресурсов Интернета, непосред-
ственно складывающихся ситуаций и т.п. 
5. Использование ресурсов Интернета для поиска или обмена информа-
цией сексуального характера с другими аддиктами на чатах. Постоянное посе-
щение сайтов сексуальных знакомств. Виртуальный секс. Проведение сексу-
альных шоу с собственным участием на сайтах «live-internet» в реальном вре-
мени или участие в них в качестве зрителя и т.п. Интернет сессии обычно за-
вершаются мастурбацией; 
6. Телефонный секс; 
7. Постоянное использование порнографии до или сразу после полового 
акта для достижения необходимого эффекта; 
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8. Множественные беспорядочные, случайные половые связи; 
9. Нарастание числа внебрачных половых связей и связей вне установ-
ленных отношений; 
10. Вступление в случайные половые связи, не смотря на чувство стыда 
или брезгливости, насильственное подавление у себя этих чувств в моменты 
осуществления аддиктивного сексуального поведения; 
11. Секс с проститутками или занятие проституцией ради возможности 
вступать во множественные половые связи; 
12. Свингерство – встречи семейных пар, где происходит добровольный 
обмен супругами (партнерами) в качестве половых партнеров и вступление с 
ними в открытую половую связь. Отмечается, что за одну встречу свингерских 
пар обмен супругами (партнерами) происходит неоднократно [478, р. 270-272]. 
13. Секс с ампутантами. 
По мере прогредиентного развития аддикции, в условиях повышения то-
лерантности, когда происходит снижение уровня сексуального удовольствия, 
аддикт начинает прибегать к более опасным, извращенным и социально опас-
ным формам удовлетворения половых потребностей: 
14. Стремление совершать половой акт в непривычных, не приспособ-
ленных для этого местах, где достижение интимности невозможно и даже в ме-
стах или ситуациях опасных для жизни (подъезды, парки, дворовые скамейки, 
беседки, ближайшие кусты, общественные туалеты, быстро движущийся авто-
мобиль и т.п.); 
15. Поиск мест или создание ситуаций, где аддикт женщина может быть 
изнасилована; 
16. Реализация половых потребностей в форме эпизодических парафилий 
– мазохизм, садизм, садомазохизм, вуаеризм с мастурбацией, фроттаж с ма-
стурбацией [478, р. 270-272]; 
17. Эпизоды геронтофилии, педофилии и даже зоофилии (преимуще-
ственно с собаками, применяя искусственные феромоны) [478, р. 270-272]; 
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18. Сексуальные приставания и даже преследования взрослых лиц проти-
воположного пола с непреодолимым стремлением вступить в половую связь 
(вплоть до изнасилования при отсутствии добровольного вступления в связь); 
19. Объединение экскреторных функций и секса [478, р. 271]. 
Отметим также, что сексуальная ориентация не связана с возникновением 
сексуальной зависимости. Ее тяжесть, глубина и последствия также никак не 
связаны с гетеро- или гомосексуальностью. Сексуальными аддиктами могут 
быть гетеро- и гомосексуальные представители обоего пола, любых социаль-
ных слоев [224, с. 135]. 
Примечательно сочетание широкого спектра половых извращений (па-
рафилий) и сексуальной аддикции. Однако, как отмечают исследователи, па-
рафилии, как и эпизоды уголовно наказуемых деяний (изнасилование и педо-
филия), не являются главными и определяющими факторами аддиктивного 
поведения сексуально зависимого. Отмечается, что парафилии, для опреде-
ленного процента сексуальных аддиктов, служат в качестве «инструмента» 
для усиления сексуальных фантазий и ускоренного достижения сексуального 
возбуждения [376; 408 411; 448; 454; 354]. В осуществлении педофилии веду-
щее место занимает не мотивы насилия, агрессии или сексуального удовле-
творения, а любопытство, стремление к новизне и сексуальному эксперимен-
тированию, а также удовольствие именно от процесса совращения [454]. В ак-
тах изнасилования ведущее место занимает достижение чувства самореализа-
ции, так как секс для аддикта выступает в качестве своеобразной сферы само-
реализации [411; 461]. Следует отметить, что все это не исключает крими-
нального характера подобного поведения. Поскольку мотивы противоправно-
го поведения сексуальных аддиктов и само поведение отличаются от мотивов 
и поведения агрессивно - насильственных, в том числе сексуальных преступ-
ников, то в случае совершения противоправных деяний сексуальными аддик-
тами, их, как правило, достаточно быстро находят и арестовывают за совер-
шенное преступление [447; 448; 454]. 
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Исследователи отмечают, что сегодня существенная часть сексуальных 
аддиктов добавила компьютерный секс и связанную с этим Интернет - аддик-
цию, в репертуар аддиктивных сексуальных действий. Они тратят время за чте-
нием или просматриванием разнообразной порнографии и в конечном итоге, 
мастурбируют, что является проявлением их зависимости, то есть доля физиче-
ского контакта с партнером, либо значительно уменьшается, либо физический 
контакт вовсе исчезает [376; 379; 448; 454]. Такая «смена приоритетов» проис-
ходит благодаря тому, что «…Интернет просто создан для того, чтобы удо-
влетворить буквально все, чего так жаждут сексуальные аддикты, причем 
все сразу и в одном месте; скрытость от посторонних, анонимность, мате-
риализация бесконечного множества фантазий, возможность посвящать 
этому много часов и мгновенная доступность» [379].  
Так или иначе, вопрос о формах проявления сексуальной зависимости, их 
сочетаемости все еще остается открытым. Полемика разворачивается по вопро-
су о границах сексуальной аддикции и иной, отдельной нозологической едини-
цы – парафилий – хорошо известной группы патологий, связанных с расстрой-
ствами сексуального предпочтения, занимающих специальный кластер в клас-
сификации МКБ–10 (F 65.4) [189]. Часть авторов считает, что парафилии явля-
ются отдельной нозологической единицей и не связаны с аддикцией [6; 93; 138; 
142]. Другие авторы считают, что парафилии могут эпизодически встречаться в 
картине сексуальной аддикции по мере ее прогредиентного развития, но не яв-
ляются ее устойчивой формой проявления [392; 411; 448; 454]. Третья точка 
зрения рассматривает парафилии устойчивой прогредиентной формой аддик-
тивного поведения [50; 51; 52; 376; 478].  
Анализ литературы показывает, что изучение форм любовной аддикции 
находится в самом начале. Ученые еще не выработали единой точки зрения о 
формах проявления любовной аддикции. Проблема решается путем описания 
типологии самих любовных аддиктов, которые и представляют различные 
формы этого расстройства [53, с. 69]. Наиболее рельефно эти типажи представ-
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лены в исследованиях американского аддиктолога Дж. Холла (J. Hall), специа-
лизирующегося на изучении любовной и сексуальной аддикций. Он представ-
ляет следующую типологию любовных аддиктов [388]: 
1. Типичный любовный аддикт – самый распространенный типаж, 
наиболее часто встречающийся в популяции. Рецидивно, быстро и одержимо 
вовлекается в отношения с очередной «идеальной во всех отношениях» лично-
стью, которая, как убежден аддикт, способна наполнить его жизнь смыслом и 
дать ему безусловную любовь. 
2. Романтический любовный аддикт – своеобразный «романтический 
наркоман» и «прыгун» в отношениях – «Хоппер». Импульсивно перепрыгива-
ют от одних отношений к другим, пытаясь сохранять свои зависимые отноше-
ния. Находятся в плену фантазий, создаваемых их воображением и переполне-
ны ложными надеждами (нереальными ожиданиями), что в один прекрасный 
день они найдут того единственного (единственную), с которым, так или иначе, 
будут все время сохраняться наслаждение, страсть и интенсивность отношений. 
3. Не романтический любовный аддикт - одержим страстью к другому 
человеку, но не имеющей ничего общего с романтикой или любовью. Становит-
ся зависимым от друга, священника, учителя, коллеги, ребенка или знаменитости. 
4. Анорексичный любовный аддикт - импульсивно, насильственно 
принимает решение избегать интимности во избежание предоставления или по-
лучения сексуального или эмоционального интимного контакта другому лицу, 
без которого, на данный момент времени он, однако, не может обойтись. Эмо-
циональное состояние аддикта заключается в жестком (ригидном) и навязчивом 
избегании интимных взаимоотношений. 
5. Любовный аддикт избегающего типа – его привлекают только те, кто 
им поклоняется, ставят их на пьедестал, представляют собой своеобразный ис-
точник энергии для их нарциссизма и которых они могут контролировать. Кон-
троль питает их чувство собственной грандиозности и чувство того, что они 
всегда правы. Чувство власти, и, следовательно, контроль над нуждающимся в 
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их любви партнером, обеспечивает их чувством собственного достоинства и 
смысла собственной жизни. Кроме того, контроль оберегает их от потенциаль-
но интимных отношений и возможного фиаско в этой сфере, что часто является 
одним из их величайших страхов. 
6. Принуждающий (садистичный) любовный аддикт – в отношениях с 
партнером использует эмоциональное, физическое, сексуальное насилие и за-
пугивание. Так же как и любовный аддикт избегающего типа получает удо-
вольствие от контроля партнера, но с дополнительным элементом постепенно 
развивающегося принуждения (насилия).  
7. Унижаемый (мазохистичный) любовный аддикт – аддикт, сохраня-
ющий взаимоотношения с аддиктом «принуждающего типа» и готовы терпеть 
его. Женщины и мужчины, которые попадают в принудительные отношения, 
практически всегда зависят от определенного уровня насилия своего партнера, 
несмотря на вред, который они получают.  
8. Сексуальный и любовный аддикт – схож в поведении с «типичным 
любовным аддиктом» - отношения не лишены романтичности, однако, с акцен-
том на сексуальные отношения с одним конкретным партнером. Они любят 
партнера (в отличие от «чистого» сексуального аддикта), но еще больше любят 
совершать с ним в половые акты. Сексуальная одержимость к партнеру стано-
вится важной движущей силой для пребывания в отношениях. Как и большин-
ство любовных аддиктов, они будут терпеть страдания и боль в отношениях ра-
ди сохранения сексуальной близости с одним человеком.  
9. Любовный аддикт родительского типа - этот тип представляет собой 
родителя, который слишком сильно любит своего собственного ребенка. Аддикт 
привязан к нему, чтобы избежать чувства внутренней пустоты и не лишиться смыс-
ла жизни. Они видят своих детей как продолжение себя. Интенсивно занимаясь 
своими детьми, они испытывают сильную потребность делать для детей все, чтобы 
сделать их жизнь безопасной. При этом они слишком сильно вторгаются в жизнь 
детей, контролируют их и манипулируют ими, делая их жизнь невыносимой.  
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Аддикция отношений может проявляться в следующих формах: 
1. Неспособность в ситуациях принятия ответственных решений, при-
нять такое решение (совершить выбор) самостоятельно без помощи, под-
держки и опеки со стороны объекта привязанности или группы. Компульсив-
ное побуждение искать поддержку и опеку значимого лица в таких ситуациях 
выбора; 
2. Перекладывание бремени принятия решения (выбора) на объект привя-
занности или группу; 
3. Детерминированность эмоций, настроения и установок поведения, 
установками формируемые объектом привязанности или эмоциональным фо-
ном, настроением группы или групповым поведением; 
4. Неспособность быть одному, стремление быть в группе или рядом с 
объектом привязанности. Переживания чувства собственной малоценности, 
находясь вне группы или вне отношений с объектом привязанности. Единобы-
тие с группой или конкретным лицом (объектом привязанности) воспринима-
ются как источник Бытийной мощи. 
5. Компульсивное и навязчиво повторяющееся стремление постоянно 
убеждаться в надежности, сохранности и позитивности отношений со значи-
мым лицом или группой;  
6. Компульсивное и навязчиво повторяющееся стремление к получению 
подтверждения в правильности своего поведения со стороны группы или зна-
чимого лица; 
7. Компульсивно возникающая потребность в получении эмоциональной 
поддержки и одобрения со стороны группы или значимого лица;  
8. Неспособность противопоставлять свои взгляды, мнение, поведение, 
взглядам, мнению поведению значимого лица или группы. Неспособность пе-
реносить психологическое давление; 
9. Стремление всячески избегать конфликтности в отношениях с объек-
том зависимости или группой. 
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Эти формы проявления показывают, что аддикция отношений действи-
тельно является отдельной поведенческой зависимостью. 
В качестве наиболее негативных последствий аддикции отношений для 
самого аддикта можно выделить тотальную подчиненность аддикта отношений 
воле объекта привязанности, подобно тому, как воля члена тоталитарной секты 
полностью подчинена воле и желаниям лидера такой секты.  
Особую социальную опасность аддикция отношений, как впрочем, и вся-
кая другая, представляет в том случае если аддикт отношений занимает руко-
водящую должность или важный государственный пост, когда от принимаемых 
аддиктом отношений зависит судьба населения страны и всего государства в 
целом. Манипулирование волей аддикта со стороны третьих лиц, будет иметь в 
этом случае, тяжелые последствия для всех [236]. 
Авторы достаточно однозначны в определении перечня форм реализации 
интернет-аддикции [48, с. 61; 93; 96; 194; 316; 382, р. 233; 385, р 148-149; 399]: 
1. Бесконечное совершенствование технико-эксплуатационных характе-
ристик компьютера и средств обеспечения Интернет-связи – покупка новых 
блоков памяти, процессоров большей мощности, жестких дисков большей ем-
кости, видеокарт с лучшим разрешением и т.п. Приобретение самых новых 
компьютеров и приложений к ним, как только о них появляется информация 
Самостоятельная сборка компьютера из купленных готовых блоков или деталей 
разукомплектованных компьютеров. Постоянная оптимизация работы компью-
тера путем написания программного обеспечения. Сравнительные испытания 
нескольких компьютеров для определения оптимальной модели. Постоянное 
обновление драйверов и программного обеспечения, включая официальную по-
купку и не официальное скачивание программных пакетов. Постоянное приоб-
ретение оборудования для виртуальных Интернет сессий и т.д. и т.п. 
2. Навязчивый тематический или бессистемный поиск информации в сети 
Интернет; 
3. Участие в виртуальных Интернет-торгах, аукционах и лотереях «Он-лайн»; 
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4. Участие в виртуальных азартных играх «Он-лайн»; 
5. Участие в виртуальных компьютерных играх «Он-лайн» и стационар-
ных компьютерных играх; 
6. Участие в виртуальных социальных сетях. Навязчивый просмотр ин-
формации и проверки почты от соратников по сети или обновление информа-
ции о себе; 
7. Постоянный поиск общения и знакомства в социальных сетях, а также 
постоянное виртуальное общение в видео-сессиях; 
8. Виртуальный шоппинг – покупки в Интернет-магазинах; 
9. Виртуальный секс – поиск и просмотр порнографической продукции до, 
после или вместо полового акта, участие в виртуальных порнографических ви-
део сессиях. Использование ресурсов Интернета для поиска или обмена инфор-
мацией сексуального характера с другими аддиктами на чатах. Постоянное по-
сещение сайтов сексуальных знакомств. Проведение сексуальных шоу с соб-
ственным участием на сайтах «live-internet» в реальном времени или участие в 
них в качестве зрителя и т.п. 
10. Написание вирусного программного обеспечение и осуществление 
индивидуальных или коллективных вирусных атак на серверы организаций, 
взломы баз данных, преднамеренное похищение информации, преднамеренное 
дистанционное нарушение нормальной работоспособности оборудования; 
11. Преднамеренное распространение слухов и дезинформации, фальси-
фикаций в сети Интернет; 
12. Ведение агрессивных дискуссий по событиям, вызвавшим большой 
общественный резонанс и обесценивание официальной информации по этим 
событиям в сети Интернет; 
13. Осуществление мошенничества и похищение средств с применением 
компьютера и виртуальных сетей электронного банкинга. 
В качестве ведущих осознаваемых мотивов для реализации данного вида 
аддикции отмечаются [143, C. 65-68; 144, с. 66-68]: 
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- Возможность множества анонимных, виртуальных социальных связей, ко-
торые могут быть прекращены внезапно, в любой момент и без объяснения причин; 
- Виртуальная форма реализации желаний без особых усилий со стороны 
аддикта; 
- Возможность найти «друзей», соответствующих любым критериям; 
- Неограниченный объем информации, а также легкий и моментальный 
доступ к ней; 
- Скрытность; 
- Возможность изменения роли и получение новой идентичности в сети; 
- Снятие ответственности, замена реальных действий и усилий игрой; 
- Возможность конструирования новой реальности. 
В отношении трудоголии можно выделить следующие формы ее проявлений: 
1. Стремление к постоянному совершенствованию достижений и резуль-
татов профессиональной деятельности, бесконечное совершенствование и без 
того хороших результатов работы; 
2. Стремление продолжать работу вне рабочего времени; 
3. Предпочтение работы праздничным и дружеским вечеринкам; 
4. Постоянная сосредоточенность на своей работе в ущерб всем осталь-
ным сторонам жизни. 
2.4. Стадии и фазы рассматриваемых видов аддиктивного поведения 
Под стадиями развития аддикций понимается прогредиентное развитие 
аддиктивного поведения, связанное либо с употреблением ПАВ, либо с осу-
ществлением аддиктивной деятельности. Под фазами аддиктивного поведения 
понимается динамика разворачивания частных эпизодов реализации аддиктив-
ного поведения. Стадии аддиктивного поведения имеют большую протяжен-
ность во времени по сравнению с фазами. 
Сегодня стадийность аддиктивного поведения наиболее проработана в 
отношении алкогольной и наркотической аддикции. В отношении остальных 
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рассматриваемых видов аддиктивного поведения в большей степени прорабо-
тан вопрос именно фаз разворачивания эпизодов аддиктивного поведения. 
В основу классификации стадий алкогольной аддикции, как уже ука-
зывлось, положен принцип тяжести последствий алкогольной интоксикации 
при хроническом алкоголизме [69, с. 14, 16-18, 23-24], поскольку в качестве 
собственно алкогольной аддикции принято считать хронический алкоголизм 
начальной, развернутой и исходной стадии (соответственно первой, второй и 
третьей стадии). 
На первой начальной стадии резко усиливается тяга к употреблению 
алкоголя. Однократная доза спиртного может достигать 400 мл. Отмечается не 
систематическое, но частое употребление алкоголя с повышением толерантно-
сти к нему и утратой количественного контроля после приема начальной пор-
ции алкоголя. Однако ситуационный контроль не теряется и пьющий может 
временно прекратить потреблять алкоголь (фаза воздержания), например, под 
влиянием обстоятельств или культурного давления. Тяга к алкоголю продолжа-
ет сохраняться и носит навязчивый характер (фаза автоматических фантазий). 
Аддикт испытывает состояние диссонанса в отношении употребления или воз-
держания от алкоголя, переживая фазу фрустрации. Она сменяется фазой пла-
нирования и предвосхищения при возникновении любого оправданного повода 
к застолью. Срыв возможности аддиктивного поведения вызывает раздражение 
и эмоциональную агрессивность. Аддикт будет прилагать усилия к осуществ-
лению и завершению аддиктивного эпизода. Не смотря на то, что по его окон-
чанию, аддикт может давать себе и другим многочисленные обещания прекра-
тить употребление алкоголя и «исправиться» (фаза вины и раскаяния), потреб-
ность получать удовольствие от опьянения становится постепенно смыслообра-
зующим мотивом деятельности, а другие мотивы начинают оттесняться, хотя 
все еще остаются значимыми. Аддикт продолжает заниматься привычными и 
любимыми для себя видами деятельности и по-прежнему получает от них удо-
вольствие. Тем не менее, критика к собственному пьянству снижается. Аддикт, 
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оценивая свое состояние, преуменьшает степень наступившей патологии, коли-
чество выпиваемого спиртного и частоту застолий, считает себя здоровым, и, 
лишь временно утратившим контроль за потреблением алкоголя. Обосновывает 
свое здоровое состояние либо обстоятельными оправдательными интерпрета-
циями своего поведения, либо проективно обесценивает аргументы, указываю-
щие на его патологию. На этой стадии отмечается заметное снижение продук-
тивности любых видов деятельности, резко снижается выносливость и способ-
ность к адаптации к новым ситуациям. Стадия может длиться от 2 до 15 лет.  
По завершению этой стадии отмечается усиление всех потребностей, так 
или иначе связанных с употреблением алкоголя и уплощение, и даже нивелиро-
вание других, не связанных с ним. Личность аддикта начинает нести в себе 
признаки тотальной регрессии и даже частичной деградации от прежнего уров-
ня развития личности в социальном, культурном, интеллектуальном, эмоцио-
нальном, профессиональном и т.д. аспектах, вплоть до стремления к удовлетво-
рению только физиологических потребностей и достижению физического ком-
форта, наступает социальная самоизоляция личности [247]. Происходит форма-
лизация отношений личности ко всем сторонам жизни и деятельности не свя-
занных с употреблением спиртного и, напротив, усиление значимости всего, 
что связано с его употреблением. Алкоголь начинает восприниматься как зна-
чимый катализатор эмоциональной полноты всех жизненных событий и твор-
чества, а ритуалы, сопровождающие его употребление как важные и необходи-
мые элементы продуктивности любой деятельности. Существенно сужается 
круг интересов и уплощение потребностей личности. В отношении употребле-
ния алкоголя происходит сдвиг мотива его употребления на цель – употребле-
ние становится смыслообразующим компонентом практически всех аспектов 
жизнедеятельности пьющего [69, с. 23-24]. 
Вторая развернутая стадия характеризуется достижением максималь-
ной толерантности к алкоголю. Суточная доза потребляемого спиртного колеб-
лется в пределах 500 – 2000 мл. В начале стадии отмечается систематическое 
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частое употребление алкоголя. Признаком этой стадии также является появле-
ние абстинентного синдрома, сопровождающегося сомато-вегетативными, 
неврологическими и психическими нарушениями, которые купируются по-
вторным употреблением небольших доз спиртного (опохмел) [69, с. 26-30]. 
Причем, в начале стадии абстинентный синдром проявляется только после упо-
требления накануне непривычно больших доз алкоголя. К концу стадии отме-
чаются признаки запойного пьянства (два и более дней). Резко снижается коли-
чественный и ситуационный контроль за потреблением спиртного. Аддикт уже 
не может сопротивляться тяге к алкоголю и не употребить его, не взирая на об-
стоятельства. Началу аддиктивного эпизода предшествует либо дисфоричное, 
либо астено - депрессивное состояние, либо фантазии и воспоминания о про-
шлых аддиктивных эпизодах, возникающие ассоциативно под влиянием внеш-
них стимулов. После формирования абстинентного синдрома в картине инте-
гральной индивидуальности аддикта наблюдаются стремительно развивающие-
ся признаки регрессии и деградации. 
- Мышление – изобилует алкогольными ассоциациями, снижается уро-
вень, креативности, понимание юмора, уменьшается объем кратковременной и 
долговременной памяти, нарушается динамика и целенаправленность мысли-
тельных процессов, нарушается стройность и логика мышления [69, с. 27]. 
- Аффективная сфера – преобладание тревожно-тоскливого, дисфорично-
го, апатичного состояний или выраженной депрессии с мыслями о собственном 
бессилии, никчемности, ненужности, краха всей жизни. В связи с чем, могут 
предприниматься попытки чаще демонстративно – шантажного,  реже реально-
го суицида [69, с. 28]. 
- Характер – резкое заострение всех преморбидных негативных черт ха-
рактера, особенно акцентуированных черт характера, манифестирующих бук-
вально как у подростков.  
- Снижение уровня личностного развития – формирование паразитиче-
ского образа жизни. Оскудение и сужение диапазона интересов. Появление 
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брутальной агрессии, назойливости, лживости, грубости, цинизма. Поведение 
окрашено либо дисфорично-депрессивными, либо гебефренно-подобными то-
нами. Четко выражается социальная самоизоляция личности. Может прояв-
ляться открытая асоциальность или асоциальность по типу Диогена. Резко па-
дает адаптивный психофизиологический и личностный ресурс. 
- Появление стойкого психоорганического синдрома алкогольной этиоло-
гии – астения, стойкие нарушения мышления, внимания, памяти, быстрая фи-
зическая и психическая истощаемость, аффективная лабильность, аффектив-
ность, импульсивность, агрессивность, брутальность, интеллектуальная дегра-
дация, полное отсутствие критики к своему состоянию. Длительность стадии 
оценивается в 10 – 15 лет [69, с. 32].  
Третья исходная стадия отличается кардинальным снижением толе-
рантности к алкоголю, эпилептиформными припадками и алкогольной энцефа-
лопатией [69, с. 33]. Пьянство приобретает запойный характер. Запои продол-
жаются от 3 до 12 дней. Либо отмечается ежедневный прием алкоголя. Течение 
этой стадии характеризуется множественными заболеваниями внутренних ор-
ганов и появлением множества патологических синдромов и дисфункций раз-
личных систем организма (алкогольная висцеропатия) из-за воздействия на них 
алкоголя. В качестве наиболее часто встречающихся отмечают: инфаркт мио-
карда, инсульты, цирроз, вегетососудистая дистония, гипоталамический син-
дром, алкогольная энцефалопатия, синдром Эйди, алкогольная миэлопатия и 
миопатия, алкогольная полиневропатия и мононевропатия, синдром повышен-
ного внутричерепного давления, нарушение мозгового кровообращения [69, с. 
32-40]. Также отмечается смерть от отравлений или насильственная смерть в 
результате алкогольных дебошей, смерть от соответствующих заболеваний. 
Продолжительность жизни алкоголика сокращается в среднем на 15-20 лет. 
Прогредиентно развивается деградация личности. 
На второй и третьей стадиях алкоголизма могут возникать алкогольные 
психозы – психотические состояния с выраженным помрачением сознания (ал-
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когольный делирий); психозы со слуховыми галлюцинациями (алкогольные 
галлюцинозы); бредовые негаллюцинаторные психозы; алкогольные энцефало-
патии психотическими проявлениями и интеллектуально - мнемическими 
нарушениями [69, с. 93-150]. 
В основу классификации стадий наркотической аддикции положен кри-
терий уровня толерантности к наркотику и степень выраженности описанной 
выше синдроматической наркотической триады.  
Выделяя стадии наркомании, специалисты отмечают, что донозологиче-
ская стадия злоупотребления наркотиком и продромальная стадия фактически 
не диагностируются в связи с их кратковременностью, быстротой протекания и 
отсутствия рельефно и четко выделяемых симптомов [303, с. 289]. Наркоманы, 
описывая эти стадии, характеризуют этот период как наполненный наивысшим 
для них наслаждением, активностью и продуктивностью жизни, когда субъек-
тивные ощущения симптомов поражения организма наркотиком отсутствуют. 
Исследования показывают, что при употреблении любого из перечисленных 
выше наркотиков, психологическая зависимость формируется в среднем за 20 
дней, физическая зависимость и абстинентный синдром за 60 дней [38, с. 16, 
84]. Отмечаются случаи формирования физической зависимости после двух 
употреблений героина и синтетических наркотиков фентанильной группы [13, с. 
9; 38, с. 84]. В соответствии с этим специалисты выделяют первую стадию – 
стадия повышения толерантности, вторую стадию – стадия стабилизации толе-
рантности на высоком уровне, третью стадию – стадию снижения толерантно-
сти [303, с. 282-283, 288-289]. 
На первой стадии начинается регулярное употребление наркотика (перо-
рально, интранозально, ингаляционно, инъекционно). Толерантность к наркотику 
возрастает, в связи с чем, ослабевают защитные психофизиологические и физио-
логические функции организма против наркотической интоксикации.  Тяга к по-
вторному приему наркотика становится явно выраженной и сопровождается 
навязчивым и импульсивно возникающим желанием употребить наркотик. Воз-
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никает психологическая зависимость от наркотика, его употребление рассматри-
вается как единственный источник самого сильного для наркомана удовольствия. 
При наркотической интоксикации отсутствуют защитные рефлексы и наркоман 
испытывает состояние психологического комфорта и удовольствия [303, с. 289]. 
На второй стадии большой наркотический синдром развивается полно-
стью. Проявляется синдром измененной реактивности организма к действию 
данного (употребляемого) наркотика: наркоман регулярно и систематически 
употребляет наркотик; толерантность к наркотику достигает максимума и со-
храняется на постоянном высоком уровне (плато толерантности); отмечается 
полное исчезновение естественных защитных физиологических, психофизиоло-
гических реакций организма на наркотическую интоксикацию при передози-
ровке; изменяется характер наркотического опьянения в связи с изменением 
психофизиологической реактивности организма на наркотик и изменением то-
лерантности к нему, теряется первоначальный эйфоризирующий эффект (Lust-
effect) наркотика, что заставляет наркомана повышать дозу или увеличивать ча-
стоту приема наркотика или переходить на более токсичный наркотик. К уже 
развитому на первой стадии синдрому психологической зависимости добавляет-
ся синдром физической зависимости – импульсивно возникающая тяга к прие-
му наркотика, формирование абстиненции, требующей повторного приема 
наркотика для ее снятия, потеря контроля над дозой наркотика, физический 
комфорт при интоксикации наркотиком. В развернутой фазе этой стадии нарко-
тик уже представляет собой важный элемент метаболических процессов орга-
низма, ресурсы которого начинают истощаться [303, с. 289-290]. 
На третьей стадии большой наркотический синдром также представлен 
полностью, но к наступлению этой стадии его симптомы изменяются в связи с 
истощенностью организма наркомана. Наряду с прогредиентным разрушением 
органов и систем организма, наркотик оказывает тонизирующее воздействие на 
организм, позволяющее организму ограниченно функционировать со снижени-
ем витальности, вплоть до летального исхода [303, с. 289-290]. Продолжитель-
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ность жизни наркомана зависит от ряда факторов, среди них токсичность и чи-
стота употребляемого препарата, частота употребления препарата, его совмест-
ный прием с другими препаратами, медикаментами или алкоголем, индивиду-
альные особенности организма по переносимости абстинентного синдрома или 
передозировки или переносимость самого наркотика и т.д. Максимальный срок 
жизни наркомана после начала регулярного употребления наркотиков можно 
оценить в 15 лет, минимальный 0,8-1 год. Наиболее мощными в плане сокра-
щения жизни являются современные синтетические наркотики, такие, напри-
мер, как дезоморфин («крокодил»), препараты фентанильной группы (JWH). 
Употребление этих наркотиков может ограничить срок жизни наркомана до 8 
месяцев после начала их регулярного употребления. 
Необходимо отметить, что в материалах посвященных нехимическим 
(поведенческим) зависимостям большое внимание уделяется рассмотрению и 
анализу фаз реализации аддиктивных эпизодов, при этом исследователи не вы-
деляют стадии развития патологии, как это делается в отношении алкоголизма 
и наркомании. Исследователи представляют большое количество моделей раз-
вития фаз тех аддикций, которые они исследуют. Среди чаще упоминаемых 
описаний фаз поведенческих аддикций можно отметить материалы Бергера 
(Berger N.V.) [333], Зайцева В.В. и Шайдулиной А.Ф. [106], Старшебаума Г.В. 
[275], представляющие детализированные и содержательно схожие картины 
фаз гэмблинга. Короленко Ц.П. и Дмитриева Н.В. [142, с. 306-308], Андрющен-
ко А.В и Пинаева Е.В. [6, с. 27-30], Л. Зонди (L. Szondi) [481; 482], предложили 
свое видение картины протекания любовной зависимости. Также Короленко 
Ц.П. и Дмитриева Н.В. [142], Гриффин (Griffin S.E.), Рошбет (Roschbeth E.D.) 
[376; 454] выносят на обсуждение описание фаз сексуальной зависимости. 
Джонсон (Johnson N.F) представляет динамику разворачивания фаз аддиктив-
ного поведения как прогредиентное, в виде аддиктивного континуума от фазы к 
фазе, развитие Интернет-аддикции вплоть до тяжелых последствий [400, p. 18-
21]. Ворошилин С.И. характеризует развитие фаз интернето – и – компьютеро-
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мании как стадий развития наркоманий [48, с.61]. Практически не раскрытым 
остается вопрос о последовательности и содержании фаз зависимости от отно-
шений [253; 254]. 
Анализ материалов позволяет говорить о том, что подавляющее большин-
ство рассматриваемых в работе видов аддиктивного поведения имеют содержа-
тельно схожие фазы разворачивания аддиктивных эпизодов (за исключением ад-
дикции отношений и любовной аддикции), причем вне зависимости от вида ад-
дикции. Оптимальной схемой представления этих фаз, на наш взгляд, выступает 
их описание, представленное Зайцевым В.В. и Шайдулиной А.Ф. [106].  
Фаза воздержания характеризуется активным, иногда декларируемым 
воздержанием от аддиктивного поведения. Причиной воздержания могут вы-
ступить последствия прошлого тяжелого абстинентного синдрома, передози-
ровка, отсутствие денег, подавленность, вызванная неудачей, негативные соци-
альные последствия, культурное давление, задержание полицией, штраф, трав-
ма, обострение имеющихся заболеваний, заражение инфекцией, смерть «сорат-
ников по цеху».  
Фаза «автоматических фантазий». По мере сдерживания начинают 
возникать непроизвольные или ассоциативно связанные с внешними стимулами, 
спонтанно возникающие, навязчивые фантазии, мысли на аддиктивную темати-
ку. Как отмечает большинство аддиктов, фантазии, мысли, воспоминания воз-
никают ассоциативно, когда нечто услышанное или увиденное напрямую или 
отдаленно хоть как-то напоминает про соответствующую аддикцию (шприц, 
стакан, высотное здание, работа, компьютер и т.д.). Вместе с увеличением по-
тока фантазий усиливается и внутренняя борьба аддикта с ними. В основе 
борьбы лежит не волевой отказ от страсти, а борьба с каким-либо страхом 
(смерти, болезни, травмы, неблагоприятных последствий и т.п.). Эта внутрен-
няя борьба проявляется в попытках подавления импульсивных аддиктивных 
побуждений, провоцируемых фантазиями и воспоминаниями. Аддикт старается 
быть нечувствительными к эмоциональным раздражителям и пытается «не 
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поддаться искушению». В поведении начинает проявляться сдержанность, 
осторожность, предохранительная рассудочность и ритуальность, которые, по 
мнению аддикта, могут помочь уберечься «от срыва».  
Фаза фрустрации и нарастания эмоциональных переживаний. Борьба 
приводит к возникновению фрустрации, сопровождающейся злобными, депрес-
сивно - дисфоричными переживаниями. Когнитивный диссонанс заключается в 
борьбе различных мотивов по типу «стремление-избегание». 
Фаза предвосхищения и планирования. Диссонанс разрешается, как 
правило, в сторону допущения возможности аддиктивного поведения. Отступая 
перед напором усиливающихся аддиктивных побуждений, аддикт окончательно 
разрешает себе возможность аддиктивного поведения, особенно при появлении 
объективных условий, облегчающих реализацию аддиктивного поведения. 
Возникает сверхзанятость навязчивыми мыслями и планами реализации аддик-
тивного поведения, вплоть до разработки детального плана с обдумыванием 
каждого шага для реализации аддикции и одновременным придумыванием 
оправдательных поводов или способов обмана окружающих. С этого момента 
для достижения результата аддикт готов на любые действия. 
Фаза реализации компульсивного аддиктивного поведения с явлени-
ями потери контроля над поведением.  
Фаза катастрофы или отчаяния может наступить в результате негатив-
ных последствий от аддиктивного поведения, касающихся непосредственно са-
мого аддикта (как правило, это заболевание, интоксикация, абстиненция, зара-
жение, травма, арест, грубые ошибки в работе, последствия выяснения отноше-
ний, разоблачение, разорение). Субъективно переживается «физическое при-
ближение смерти», «конец нормальной жизни», «не смываемый позор», «не-
возможность вернуть нормальную жизнь» У наркоманов, сексуальных и лю-
бовных аддиктов, игроманов эти астено-депрессивные переживания могут со-
провождаться суицидальными мыслями. Аддикт в очередной раз дает себе и 
другим обещание «прекратить это раз и навсегда». 
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Фаза «Зарока». Аддикт себе и другим дает обещание «прекратить это 
навсегда» и борется со стремлением «это повторить. Внутренняя борьба с ре-
цидивом аддиктивного поведения начинается с еще большей силой, чем прежде. 
Аддикт буквально ужесточает контроль за своим поведением, стремится обере-
гать себя от любых раздражителей, способных спровоцировать рецидив. Его 
поведение становится скованным, эмоционально уплощенным, подчеркнуто 
социально нормативным. Вновь начинает проявляться сдержанность, осторож-
ность, предохранительная рассудочность и ритуальность, которые, по его мне-
нию, могут помочь уберечься «от срыва». Внутренняя борьба продолжается до 
облегчения физического и психологического состояния (ослабления астено - 
депрессивного синдрома). С течением короткого времени напряженное стрем-
ление «быть правильным» спадает (от 14 до 30 дней). Фаза «зарока» плавно пе-
реходит в фазу воздержания с прогредиентным усилением всех симптомов на 
очередном круге реализации аддикции. 
Представленная последовательность фаз разворачивания аддиктивных 
эпизодов прослеживается при алкоголизме, наркомании, гэмблинге, адренали-
номании, сексуальной аддикции, интернетомании и трудоголии.  
В отношении любовной зависимости авторы приводят несколько вариан-
тов разворачивания циклов аддиктивного поведения. Наиболее подробное опи-
сание фаз представляют Ц.П. Короленко и Н.В. Дмитриева [142, с. 306-308]. 
На первой фазе после знакомства с объектом, у любовного аддикта 
очень бурно и стремительно развивается состояние влюбленности. Он пережи-
вает исключительно позитивные чувства по отношению к объекту любви. Со-
стояние влюбленности возникает практически спонтанно, неконтролируемо и 
без объективных причин или обстоятельств (таких например, как совместная 
деятельность, знаки внимания или ухаживания) [142, с. 306].  
На второй фазе происходит развитие фантазирования возможных отно-
шений любовного аддикта с объектом зависимости. Стимуляция фантазии про-
исходит постоянно, и этот процесс доставляет удовольствие. Фантазирование 
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приводит к состоянию радости, воодушевления, приподнятости жизненного то-
нуса, ощущению полноты бытия. Исчезает страх и чувство одиночества. Мно-
гие проблемы, внутриличностные конфликты, терзающие любовного аддикта 
прежде, отступают и исчезают [142, с.306]. Возникает ложное чувство реально-
сти, подлинности, объективности сложившихся отношений [142, с.306-307].  
На третьей фазе, находясь на пике фантазирования, любовный аддикт 
начинает буквально требовать объект любви постоянно находиться рядом с ним. 
Порой это перерастает в буквальные преследования, не взирая на объективные 
препятствия, социальные запреты и морально-этические нормы. Любовный ад-
дикт стремится к тому, чтобы поведение объекта зависимости соответствовало 
сформированным фантастическим представлениям любовного аддикта об от-
ношениях: «Ты – это я, значит ты должен (должна) быть таким (такой), как я 
того хочу». Естественно, что поведение объекта любви в подавляющем боль-
шинстве случаев не будет соответствовать ожиданиям аддикта. Как следствие, 
наступает четвертая стадия развития зависимости [142, с. 306-307]. 
На четвертой фазе, понимая, что ожидания не сбываются, аддикт впада-
ет в депрессивную стадию печали, грусти, позитивные фантазии исчезают. Де-
прессивное состояние сочетается с периодическими приступами надежды на 
лучший исход. Наступает фаза планирования действий, которые, по мнению 
аддикта, должны заставить объект любви обратить на себя внимание. Возника-
ют мысли о шантаже, угрозах, строятся планы мести, которые могут начать 
осуществляться, поэтому на этой стадии аддикт становится социально опасным. 
Главная цель всех этих планов и действий состоит в желании аддикта вернуть 
«прежние отношения», которые, как правило, остаются такими в фантазии ад-
дикта [142, с.307]. 
На пятой фазе, когда усилия любовного аддикта оказываются тщетными, 
он начинает обесценивать объект любви. Этот процесс обесценивания транс-
формируется в ряде случаев в насильственную агрессию направленную против 
объекта любви, а в ряде случаев в агрессию, направленную против себя в виде 
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суицидов или попыток к нему. Причем суицид осуществляется чаще, поскольку, 
обесценивая ранее интроецированный объект любви, ставший частью «Я», ад-
дикт обесценивает себя. [142, с.307-308]. 
Интересным представляется лаконичное описание фаз любовной аддикции 
в русле глубинной психологии, предложенной Л. Зонди (L. Szondi) [481; 482]. 
1. Фаза интроекции объекта любви как источника бытийной мощи на ос-
новании необоснованных фантазий или объективных событий; 
2. Фаза внутреннего конфликта, порождаемого субъективными представ-
лениями и желаниями о должном отношении к себе со стороны объекта любви 
и его реальным поведением и отношением; 
3. Фаза агрессивности и обесценивания объекта любви с попытками при-
нуждения к отношениям; 
4. Фаза обесценивания себя. 
Отдельное выделение фаз любовной зависимости связано с тем, что при 
этой аддикции, во-первых, отсутствует посредник между аддиктом и получае-
мым наслаждением (вещество, машина, объект, деятельность и т.п.), во-вторых, 
любовная аддикция предполагает именно длительное развитие отношений с 
объектом зависимости. 
2.5. Последствия аддиктивного поведения при рассматриваемых видах 
аддикций 
В предыдущих разделах данной главы мы вполне объемно представили 
последствия прогредиентного развития рассматриваемых видов аддиктивного 
поведения, поэтому в рамках этого раздела опишем лишь наиболее существен-
ные, наиболее социально значимые последствия. 
Последствия алкогольной аддикции начинают проявляться сразу же по 
мере ее прогредиентного развития. Как отмечалось, наиболее существенным 
последствием уже по завершению первой (начальной) стадии алкоголизма яв-
ляется сдвиг мотива употребления алкоголя на цель - употребление становится 
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смыслообразующим компонентом практически всех аспектов жизнедеятельно-
сти пьющего – все остальное отступает для аддикта на второй план. Отмечается 
начало формирование социальной самоизоляции личности и паразитического 
стиля жизни. 
На второй (развернутой) стадии, после оформления абстинентного син-
дрома в картине интегральной индивидуальности аддикта наблюдаются стре-
мительно развивающиеся признаки регрессии и деградации, проявляющиеся в 
мышлении, аффективной сфере, характере, снижении уровня личностного раз-
вития, развернутое проявление паразитического, асоциального или даже анти-
социального стиля жизни.  
На третьей стадии все регрессивные проявления прогредиентно развива-
ются и усугубляются, дополняясь интеллектуальной деградацией (алкогольной 
энцефалопатией), появлением множества патологических синдромов и дис-
функций различных систем организма (алкогольная висцеропатия) из-за токси-
ческого воздействия на них алкоголя, включая развитее алкогольных психозов. 
Также отмечается смерть от отравлений, насильственная смерть, смерть от со-
ответствующих заболеваний, смерть из-за удавшихся попыток суицида, смерть 
от несчастных случаев. Продолжительность жизни алкоголика сокращается в 
среднем на 15-20 лет. Прогредиентно развивается полная деградация личности. 
Помимо прочего отмечается потеря трудоспособности, экономический ущерб 
семье аддикта (разорение), включая потерю работы, распад семей и пренебреже-
ние родительскими обязанностями с последующим лишением родительских прав. 
Наркотическая зависимость оценивается как социально опасная, по-
скольку сопряжена не только с существенным и многочисленным по формам 
общественным ущербом, но и с уголовными деяниями, на которые решается 
наркоман ради добывания средств и наркотика, особенно находящийся в состо-
янии абстиненции [417, р. 6-7; 421; 423]. Последствия наркомании начинают 
проявляться сразу же по мере употребления наркотика. Они проявляются го-
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раздо быстрее и глубже, чем при алкогольной зависимости в силу большей ток-
сичности наркотических препаратов.  
Употребление становится смыслообразующим компонентом всех аспек-
тов жизнедеятельности наркомана – все остальное отступает на второй план. 
Наступает тотальное поражение волевой регуляции поведения. Быстро развива-
ется социальная самоизоляция и паразитический, асоциальный или даже анти-
социальный стиль жизни. Стремительно развивается интеллектуально-
мнемическое угасание, личностная деградация. Происходит прогредиентное 
угасание всего спектра нормальных человеческих потребностей – биологиче-
ских, личностных, социальных. Снижается витальность и иммунитет организма, 
стремительно вырабатывается его ресурс, сокращая сроки жизни. Отмечается 
обилие инфекционных заболеваний, наркотических психозов (делирий, парано-
ид, галлюциноз), болезней ЖКТ и сердечно-сосудистой системы, необратимые 
поражения мозга и суставов. Также можно указать на множественные формы 
смерти у наркоманов: насильственная смерть, от сопутствующих заболеваний, 
суицид, передозировка. Помимо прочего отмечается потеря трудоспособности, 
экономический ущерб семье аддикта (разорение), включая потерю работы, рас-
пад семей. Особо отмечается связь наркомании с криминальностью. Большин-
ство наркотиков являются мощными мутагенами половых клеток, в связи с чем, 
высока вероятность мужского бесплодия, развития уродств и слепоты у плода, 
либо развития различных степеней умственной отсталости, либо развития 
врожденной наркомании. 
Гэмблинг оценивается специалистами как аддикция с повышенной сте-
пенью негативных социальных последствий, наряду с алкоголизмом и нарко-
манией. Среди социальных последствий игровой зависимости выделяют сле-
дующие показатели [234, с.490; 384, р. 193-195]. 
1. Потери прибыли предприятиями из-за потери трудоспособности ра-
ботников в связи с гэмблингом вне работы или случаев гэмблинга на рабочих 
местах – 21%-23%; 
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2. Разорение семейного бюджета в связи с гэмблингом, включая потерю 
работы – 23%; 
3. Суицид и суицидальные попытки - 40%; 
4. Привлечение к уголовной и административной ответственности в связи 
с противоправной формой реализации аддиктивного поведения – 60%; 
5. Разводы – 35% 
6. Семьи на грани развода – 80%. 
Среди последствий адреналиномании и явлений сопровождающих ее 
отмечается следующее [422, p. 27-32]: 
1. Смертельный исход – 14,7% 
2. Злоупотребления алкоголя – 29,9% 
3. Злоупотребление психостимуляторами и антидепрессантами – 56,8% 
4. Депрессия – 63% 
5. Проблемы в отношениях с партнером в интимной сфере – 11% 
6. Соматическая патология и инвалидизация– 33,3% 
7. Привлечение к уголовной ответственности – 3,7% 
8. Привлечение к административной ответственности – 3,6% 
9. Финансовые проблемы – 3% 
10. Проблемы на работе, включая потерю работы – 4% 
11. Попытки суицида – 11,8% 
В американских источниках, отличающихся весьма детализированными 
подробностями, отмечается интересная деталь, указывающая на выраженную 
социальную девиантность адреналиномании. Среди лиц с опасным поведением 
26,2% состоят в браке, 37% - никогда не состояли, 27,8% - разведены.  
Сексуальная аддикция расценивается как аддикция не прямого, косвен-
ного социального ущерба, включая ущерб наносимый общественной морали и 
институту семьи [253]. Поскольку сексуальная зависимость является прогрес-
сирующей, то, в конечном счете, поиск все более острых ощущений становится 
важнее, чем семья, карьера, личное здоровье и даже собственная безопасность. 
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Поэтому примерно 30% сексуальных аддиктов в поисках новых острых сексу-
альных ощущений сами становятся жертвами половых преступлений, в том 
числе и со смертельным исходом [448]. 
Примерно 72% всех сексуальных аддиктов пытаются покончить с собой,  
находясь в фазе отчаяния, либо после того, как их аддикция становится извест-
ной общественности, не выдерживая стыда, аддикты идут на суицид, а 38% 
наносят себе тяжкие телесные повреждения [448]. 
Практически все 100% сексуальных аддиктов имеют какие-либо заболе-
вания, вызванные или интенсивной эксплуатацией функциональных систем по-
ловой сферы, или передающиеся половым путем, включая СПИД [448]. 
Кэйрнс (Carnes) сообщает следующие данные о различных последствиях 
сексуальной зависимости [348]. 
1. Разрушение семейной жизни с формальным сохранением семьи – 70% 
2. Финансовые потери и разорения – 58% 
3. Задержания полицией, повлекшее понижение карьерного статуса – 58% 
4. Разводы или уход постоянного партнера – 40% 
5. Полное разрушение карьеры, потеря работы – 27% 
6. Арест полицией за криминальные действия – 19% 
7. Лишение родительских прав – 13% 
Сексуальная зависимость входит в группу зависимостей, так называемого 
не прямого причинения различных видов ущерба, наряду с любовной зависи-
мостью и зависимостью отношений [463; 464; 465]. Выделение этих зависимо-
стей в такую группу обусловлено тем обстоятельством, что ущерб причиняется 
благодаря манипулированию аддиктом, использованию его положения и воз-
можностей со стороны третьих лиц, специально использующих и усиливающих 
его зависимость (от «сексуального партнера», «любовника», «друга», «настав-
ника» и т.д.) [236, с.119-122].  
Любовная аддикция расценивается как аддикция наносящая не прямой 
косвенный социальный ущерб, включая ущерб наносимый общественной мора-
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ли и институту семьи [253]. Исследователи отмечают, что наиболее опасные 
последствия любовной аддикции сказываются на социально значимом институ-
те семьи [53] в различных формах насилия. Отмечается наличие следующих 
последствий любовной аддикции:  
1. Преступления из ревности – 21% 
2. Аморальное поведение и ущерб общественной морали – 22%  
3. Самоубийства на почве неразделенной любви - 25%  
4. Преступления, совершаемые ради объекта любви – 12% 
Еще одним потенциально опасным следствием любовной аддикции являет-
ся использованию высоко поставленного аддикта, его положения и возможностей 
со стороны третьих лиц, специально использующих и усиливающих его зависи-
мость (от «сексуального партнера», «любовника», «друга», «наставника» и т.д.), 
как это отмечалось нами в отношении сексуальной аддикции [236, с.119-122].  
В качестве наиболее негативных последствий аддикции отношений для 
самого аддикта можно выделить тотальную подчиненность аддикта отноше-
ний воле объекта привязанности, подобно тому, как воля члена тоталитарной 
секты полностью подчинена воле и желаниям лидера такой секты.  
Особую социальную опасность аддикция отношений, как впрочем, и вся-
кая другая, представляет в том случае если аддикт отношений занимает руко-
водящую должность или важный государственный пост, когда от принимаемых 
аддиктом отношений зависит судьба населения страны и всего государства в 
целом. Манипулирование волей аддикта со стороны третьих лиц, будет иметь в 
этом случае, тяжелые последствия для всех [236]. 
Интернет-аддикция расценивается как аддикция не прямого, косвенного 
социального ущерба, хотя в литературе указывается на то, что существует пря-
мая связь криминальности и Интернет аддикции в связи с противоправными 
деяниями мошенничества и хакерства, а также интеллектуального пиратства 
[379; 382]. Поскольку Интернет зависимость является прогрессирующей, то, в 
конечном счете, машина или сетевое виртуальное пространство становятся 
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важнее, чем отношения с людьми, семья, карьера, личное здоровье, финансовая 
состоятельность и даже законопослушность. Обычно выделяют следующие по-
следствия Интернет аддикции [48; 93; 96; 194; 316; 382; 385; 399], весьма схо-
жие с последствиями гэмблинга или сексуальной: 
1. Отчуждение аддикта от социума, реальных отношений, семейных дел и 
обязанностей. Пренебрежение всем прежде ценимым, ради взаимодействия с 
машиной; 
2. Развитие жесткого эгоцентризма и эмоциональной уплощенности; 
3. Поступательное разрушение семейной жизни или отношений с партне-
ром, развитие перманентной конфликтности отношений;  
4. Разводы или уход постоянного партнера; 
5. Игнорирование сексуальных отношений в браке, в связи с потерей ин-
тереса к живым отношениям, замена их мастурбацией и просмотром порногра-
фической продукции. Потеря интереса к супруге (супругу) как к половому 
партнеру. Импотенция у мужчин, аноргазмия и фригидность у женщин; 
6. Гинекологические и урологические заболевания. Заболевания сердеч-
но-сосудистой системы, опорно-двигательного аппарата, желудочно-кишечного 
тракта; 
7. Финансовые потери семейного и личного бюджета в связи с тратами на 
оплату трафика и покупку техники или программного обеспечения; 
8. Понижение карьерного статуса в связи с нарушением производствен-
ной дисциплины и игнорирования профессиональных обязанностей; 
9. Полное разрушение карьеры, потеря работы в связи с увольнением; 
10. Арест полицией и привлечение к уголовной ответственности за кри-
минальные действия. 
Трудоголия, как и любая аддикция, сопровождается характерными лич-
ностными прогредиентными изменениями, которые затрагивают, прежде всего, 
эмоционально-волевую сферу. Стремление трудоголика к постоянному успеху 
в работе и связанному с ним одобрением со стороны окружающих, всегда со-
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провождается страхом, «прослыть некомпетентным», «оказаться хуже других». 
Этот страх питает чувство тревоги, которое не покидает работоголика ни во 
время работы, ни в минуты неполноценного и короткого отдыха (из-за посто-
янной фиксации мыслей на своих «профессиональных заботах»). Подобная 
фиксация ведет к постепенному отчуждению аддикта от сфер жизни не связан-
ных непосредственно с работой (семья, друзья, дети) и замыканию аддикта в 
круге собственных «профессиональных» переживаний. Трудоголик начинает 
избегать ситуаций, сопряженных с эмоциональностью, в том числе и отноше-
ний с коллегами – они воспринимаются как тягостные, требующие слишком 
больших энергетических затрат. Его активность сводится к бесконечному со-
вершенствованию результатов своей работы, которая становится непродуктив-
ной, но от которой аддикт не в состоянии отступить. Аффективная агрессия и 
суицидальность являются результатом не только этого замкнутого круга, но и 
невозможности получить позитивный эмоциональный отклик на свою работу, 
как из-за ее не результативности, так и из-за собственного эмоционального 
оскудения аддикта [141; 142]. Традиционными последствиями трудоголии бы-
вают также и заболевания, такие как остеохондроз, инфаркты и инсульты. 
2.6. Этиология рассматриваемых видов аддиктивного поведения 
Материалы по этиологии рассматриваемых в данной работе видов аддик-
тивного поведения имеют достаточно широкий диапазон теорий и концепций. 
В качестве направлений, изучающих проблемы этиологии аддиктивного пове-
дения можно выделить следующие направления: Эволюционное и эволюцион-
но-этологическое; Нейробиологическое и нейропсихологическое; Генетическое; 
Глубинно-психологическое; Персонологическое; Социологическое и культурно 
- феноменологическое. Широта диапазона направлений указывает на сохраня-
ющийся интерес ученых к феномену аддиктивного поведения. Кроме того, это 
указывает на отсутствие единого мнения о ведущих факторах патогенеза и 
этиологии аддикций. Представители различных направлений выдвигают в ка-
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честве таковых именно те факторы, которые самими учеными рассматриваются 
в качестве ведущих.  
Алкогольная и наркотическая аддикции 
В отношении этиологии алкогольной и наркотической аддикции в насто-
ящее время существует три ведущие точки зрения. 
Клиническое направление – концепция токсического воздействия ПАВ в 
результате его систематического и прогредиентного употребления на структуры 
мозга, ведущего к нарушению нормального функционирования мезо – кортико - 
лимбической системы подкрепления [242, с. 35-38; 304, 69-82; 305, с.86-100; 317, 
р.117; 392; 409, р. 22-40; 477, p. 28-32]. Эти нарушения, в зависимости от индиви-
дуальных особенностей организма могут проявляться несколькими путями: раз-
витием избыточной эмиссии нейромедиаторов; их дефицитарностью; сбоем дей-
ствия механизмов обратного захвата; дефектом синапсов; формированием биоло-
гической стимульно-реактивной связи, требующей включенности ПАВ в процес-
сы метаболизма организма обусловленной употреблением ПАВ.  
Генетическое направление – мутации генов - связывает перечисленные 
нарушения не с токсическим воздействием ПАВ на структуры мозга, а с тем, 
что потенциальные или реальные аддикты уже имеют в своем генотипе гены, 
создающие преморбидную основу химической аддикции, которая запускается 
при соответствующих средовых условиях. В настоящее время генетики связы-
вают аддиктивное поведение с мутациями наблюдаемыми в рецепторах амино-
кистот (глутамат), катехоламинов (дофамин), моноаминов (серотонин), эндо-
морфинов (эндорфин) и полипептидной группы [64; 320; 409; 432; 439; 442; 477; 
492]. Исследования показывают, что на генном уровне в развитии алкогольной 
аддикции может принимать участие 454 гена (данные OMIM / запрос «alcohol 
addiction»; «alcoholism» / дата посещения 23.09.2013), а в развитии наркотиче-
ской аддикции 927 генов (данные OMIM / запрос «drug addiction», «drug de-
pendence» / дата посещения 23.09.2013), вызывающие дефекты рецепторов, 
нарушение эмиссии или обратного захвата нейромедматоров [432]. 
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Третья точка зрения в рамках глубинно-психологического направле-
ния в соответствии с концепцией глубинных побуждений Л. Зонди, указывает, 
что алкоголизм и наркомания являются результатом дефицитарности и фруст-
рированности в раннем детстве потребности в любви со стороны первичного 
объекта бытийной мощи - матери [248; 253; 481; 482]. 
Гэмблинг 
Если выстроить все концепции этиологии и патогенеза гэмблинга в кон-
тинуум от социокультурных до эволюционных, то можно увидеть следующий 
перечень концепций. 
Культурно-феноменологическое направление изначально рассматри-
вает гэмблинг как феномен нормальной игры, представленный в человеческой 
культуре [48; 72; 76; 77; 78; 144; 164; 280], как имеющей значение культурного 
явления, одновременно несущей и культуросозидательную функцию [290]. 
Формирование аддиктивных форм игры (гэмблинга) связывается с феноменом 
отчуждения, который понимается как объективный социальный процесс [309] в 
тех обществах, где появились деньги или их эквиваленты, а вместе с ними по-
является социальное расслоение на группы, страты и классы, которые часто яв-
ляются антагонистичными. «Отчуждение получает и определѐнное психологи-
ческое выражение в сознании индивида (разрыв между ожиданиями, желания-
ми человека и нормами, предписываемыми антагонистическим социальным по-
рядком, восприятие этих норм как чуждых и враждебных личности, чувство 
изоляции, одиночества, разрушение норм поведения и т.п.)» [119]. С этих пози-
ций, аддиктивные формы поведения представляют собой способы восстановле-
ния социальной и материальной справедливости (гэмблинг) в условиях соци-
ального неравенства капиталистического общества.  
В рамках социологического направления в качестве факторов способ-
ствующих развитию гэмблинга, выделяют такие факторы, как: развитие ком-
пьютерной техники, Интернет, а также систем электронной оплаты и интерак-
тивных технологий [379; 400]; заинтересованность самого государства в экс-
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плуатации аддиктивной части населения (развитие индустрии гэмблинга) в свя-
зи с рядом социальных и экономических выгод для бюджета, занятости населе-
ния и развития инфраструктуры городов [433, р. 20-22, 224-226; 384, p. 19-20, 
57-65, 133-139, 193-195; 385, р.79; 358, p. 6-10]; пропаганда и распространение 
гэмблинга криминальными структурами [385; 392].  
Развитие гэмблинга связывается с его представленностью в информаци-
онно-культурной среде и работой системы зеркальных нейронов человека. Та-
кие явления как соблазнение, совращение, наблюдение, участие, фантазирова-
ние, воображение отдельных актов или сцен гэмблинга, могут служить пуско-
вым механизмом к его развитию [254]. Поскольку активация и разрядка зер-
кальных нейронов тесно связана с информационными стимулами [449], со спо-
собностью человека к непроизвольной имитации (подражанию) действий [452] 
и эмоциональным заражением [371; 397]. 
С социо-культурным направлением тесно связаны бихевиористские кон-
цепции позитивного и негативного подкреплений. Как отмечают Абрамс и 
Кушнер (Abrams K, Kushner M.), большое значение имеет как выигрыш, так и 
проигрыш. В первом случае, участник игры стремится продолжать играть, что-
бы получить позитивное подкрепление. Во втором случае – чтобы прекратить 
негативное подкрепление. Большая роль в формировании гэмблинга отводится 
результатам дебюта игры [317, р. 113-116; 433, р. 81-82]. 
Персонологическое направление в определении факторов этиологии 
гэмблинга сосредотачивает внимание на ряде личностных черт и соответству-
ющих потребностях, характерных для гэмблеров и адреналиноманов, а именно: 
выраженная экстравертированность, импульсивность, стремление к новизне, 
стремление к поиску острых ощущений, нарциссичность, аутичное (в иных ин-
терпретациях оккультно - мистическое) мышление (вера в «фарт», «фатум» и 
т.п.) и его диссоциации, социальная оппозиционность и асоциальность, стрем-
ление выйти за пределы допустимого [128; 136, с.77-82; 275; 317, р.117-121; 418; 
433; 462; 472; 497]. Эти черты формируют своеобразную неизбежную «экзи-
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стенцию» и поведение аддикта и гэмблинг оказывается подходящей сферой ма-
нифестации этих черт и реализации соответствующих потребностей. 
Психоаналитическое направление указывает на то, что в анамнезе гэм-
блеров отмечается гиперопека и гипоопека в семье, в отношениях с родителями 
и особенно матерью - дефицитарность любви и тепла с ее стороны [56; 136, 
с. 104-105; 143, с. 18-34; 317, р.117; 433, р. 95-97]. Следствием этого является 
постоянное стремление переживать и преодолевать чувство вины, собственной 
неполноценности и стремление к самонаказанию (кастрации), что достаточно 
устойчиво и постоянно реализуется в каждом цикле игровой аддикции. 
В теории стресса гэмблинг рассматривается как неадекватная копинг 
стратегия на фоне коморбидности и преморбидности с аффективными и маниа-
кально-депрессивными расстройствами [33; 289; 472]. 
Обилие этиологических патогенетических факторов гэмблинга, помимо 
роли зеркальных нейронов, представлено в генетическом, нейробиологиче-
ском и нейропсихологическом направлениях.  
Близнецовые и семейные генетические исследования показали явную роль 
генов и наследственности в развитии гэмблинга. По разным данным от 43% до 
63% гэмблеров являются детьми также азартно играющих родителей [136, 
с.122-123; 362; 468, р. 134-135; 497, р. 33-36]. 
Данные о биохимических механизмах нейромедиаторного обмена в 
структурах мезо-кортико-лимбической системы мозга гэмблеров показали 
нарушение метаболизма различных нейромедиаторов. Независимо проводимые 
исследования показали, что у гэмблеров на статистически значимом уровне от-
мечается снижение секреции моноаминаоксидазы, а также таких нейротранс-
миттеров как норэпинефрин, серотонин, дофамин, ГАМК и дефицитарность 
опиоидных эндорфинов. Установлена зависимость между низким уровнем этих 
соединений и такими проявлениями поведения гэмблеров как повышенная воз-
будимость, неспособность контроля поведения и импульсивность, нехватка 
чувства удовольствия и связанное с этим постоянное стремление к поиску 
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внешних стимулов для его получения (гэмблинг и его антураж) [468, р. 128-131; 
497, р. 26-27, 29-32]. Дефицитарность нейротрансмиттеров связывается с де-
фектом 11 генов (данные OMIM / запрос «gambling addiction» / дата посещения 
23.09.2013), вызывающих дефекты рецепторов, нарушение эмиссии или обрат-
ного захвата нейромедматоров [432]. 
Исследования картины мозга с помощью магнитно-резонансной томо-
графии (МРТ) и позитронно-эмиссионной томографии (ПЭТ), и результаты 
электроэнцефалографии мозга гэмблеров показали наличие морфологических и 
патологических функциональных изменений у всех испытуемых игроманов. 
Различные независимые исследования приводят примерно схожие в процент-
ном отношении показатели - расширение субарахноидальных пространств в 
лобных отделах – 50%-52%; сосудистые аномалии – 29%-31%; аномалии боко-
вых желудочков – 27%-29%; аномалии лимбической системы – 18%-20%; доб-
рокачественные дизонтогенетические образования (кисты) на наружных по-
верхностях мозга – 8%-10%; дизонтогенетические аномалии строения черепа – 
25%-27% [136, с. 131-134; 468, р. 131-135]. 
В эволюционной психологии гэмблинг рассматривается как искажение 
естественного эволюционно детерминированного поведения, направленного на 
добывания пищи [414]. 
Адреналиномания 
Материалы по этиологии адреналиномании также проявляют широкий 
спектр точек зрения, представленных в различных направлениях.  
Персонологическое направление в определении факторов этиологии 
адреналиномании, как и в отношении гэмблинга сосредотачивает внимание на 
ряде личностных черт и соответствующих потребностях, характерных для ад-
реналиноманов, а именно: выраженная экстравертированность, импульсивность, 
стремление к новизне, стремление к поиску острых ощущений, нарциссичность, 
аутичное (в иных интерпретациях оккультно - мистическое) мышление (вера в 
«фарт», «фатум» и т.п.), социальная оппозиционность и асоциальность, стрем-
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ление выйти за пределы допустимого [128; 136, с.77-82; 275; 317, р.117-121; 418; 
433; 462; 472; 497]. Эти черты формируют своеобразную неизбежную «экзи-
стенцию» и поведение аддикта - адреналиномания, как и ранее рассмотренный 
гэмблинг, оказывается подходящей сферой манифестации этих черт и реализа-
ции соответствующих потребностей. 
В генетическом, нейробиологическом и нейропсихологическом 
направлениях данные о биохимических механизмах нейромедиаторного обме-
на в структурах мезо-кортико-лимбической системы мозга адреналиноманов 
показали нарушение метаболизма и секреции моноаминаоксидазы, дофамина, 
ГАМК и эндорфинов. Как и у гэмблеров, у адреналиноманов зависимость меж-
ду низким уровнем этих соединений и такими проявлениями поведения как по-
вышенная возбудимость, неспособность контроля поведения и импульсивность, 
нехватка чувства удовольствия и связанное с этим постоянное стремление к 
поиску внешних стимулов для его получения [497, р. 26-27, 29-32]. Дефицитар-
ность нейротрансмиттеров связывается с неблагоприятной мутацией 991 гена. 
Особое внимание генетики обратили на гены дофаминовых рецепторов D4 и 
DRD4 (11p15,5) связанных с гэмблингом, опасным поведением и такой чертой 
личности как стремление к новизне (данные OMIM / запрос «risk-taking behav-
ior» / дата обращение 10.10.2013) [432]. 
В эволюционной психологии адреналиномания рассматривается как ис-
кажение в современных цивилизационных условиях эволюционно детермини-
рованного демонстративного поведения, сигнализирующего о высокой фер-
тильности и выживаемости [438; 490], а также как искажения поведения свя-
занного с внутригрупповой и межгрупповой конкуренции, связанной с размно-
жением и половым отбором в первобытных обществах [412; 396]. 
Сексуальная аддикция 
К настоящему времени существует несколько различных точек зрения 
относительно ведущих этиологических факторов сексуальной аддикции. 
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Эволюционно - этологическое направление эволюционной психологии 
постулирует, что в основании феномена сексуальной аддикции лежит патоло-
гическое извращение нормальных инстинктов человека. В частности нарушение 
инстинкта самосохранения, полового, исследовательского инстинктов и ин-
стинкта ухаживания, а также инстинкта формирования групп [256]. 
Эволюционно - генетическое направление постулирует, что извраще-
ние нормального инстинкта возможно в случае мутации соответствующих ге-
нов или нарушение нормальной работы генных регулирующих цепей. К насто-
ящему времени установлена роль мутации, как минимум в 297 генах, в разви-
тии сексуальной аддикции (данные OMIM, данные на 15.10.2013) [432]. 
Нейробиологическое и нейропсихологическое направление дополняет 
эти данные результатами нейробиологических исследований. В частности, у 
сексуальных аддиктов установлен постоянно высокий уровень α-эндорфина и 
нарушение механизмов его обратного захвата, что коррелирует с компульсив-
ным половым и эмоциональным возбуждением и поддержанием их на высоком 
уровне [478, р. 281-283]. 
 Направление эволюционной психологии указывает на то, что сексу-
альная аддикция является формой промискуитетной стратегии размножения, 
имевшей место в ходе эволюции человека в периоды острого дефицита ресур-
сов и высокой смертности, а также в ситуациях дефицита женских особей. Та-
ким образом, с этой точки зрения, сексуальные аддикты находятся в состоянии 
перманентного стресса и неопределенности своего будущего, в связи с чем и 
возможно развитие именно сексуальной аддикции [413, р. 289]. 
Направление психологии личности дополняет концепцию перманент-
ного стресса другими точками зрения о роли стресса в развитии сексуальной 
аддикции.  
Так, одна из точек зрения указывает на ведущую роль сексуального со-
вращения, прямого инцеста или изнасилования. В этой ситуации у жертвы фор-
мируется устойчивый и мощный комплекс неполноценности, сопровождаемый 
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желанием отгородиться от мира, постоянным чувством угрозы, исходящей от 
людей и недоверием к ним. Развивается сверхценное отношение к сексу. У ад-
дикта появляется убежденность, что секс – это единственная сфера, в которой 
он может быть состоятельным. Секс – единственное средство, которое может 
сделать его изоляцию переносимой [142; 408; 448; 454; 460; 461].  
Другая точка зрения указывает на ведущую роль травматизации (ПТСР), 
получаемую аддиктом в ходе любых событий, имеющих сексуальный оттенок 
или явно несущих сексуальный характер, которые для аддикта окажутся трав-
матизирующими [143, с. 89-96; 461]. Психотравмирующие события выступают 
как события чрезвычайной силы и интенсивности, способные разрушить экзи-
стенциальные основы жизни человека, существования его самости. В этих 
условиях и возникает явление травматической интроекции [157, с. 193-199]. 
Эта интроекция первоначально выступает как механизм психики, призванный 
именно защитить ее от разрушения в непосредственный период чрезвычайной 
экзистенциальной опасности – совращение, изнасилование и т.п. Благодаря ин-
троекции пережитые события бессознательно запечатлеваются с чрезвычайной 
силой, избегая цензуры сознания. Интроекция выступает, как бессознательная 
попытка овладеть происходящим, справиться с опасной реальностью. Однако, 
именно эта интроекция, в дальнейшем, после периода задержки и приводит к 
проявлению посттравматического синдрома. Происходит фиксация на травме и 
формируется сексуальная аддикция [143, с. 89-96; 157; 461]. 
Следующая точка зрения указывает на то, что причиной формирования 
сексуальной аддикции может служить фрустрация потребностей ребенка и 
возникающая за этим ранняя детская мастурбация, к которой ребенок прибегает 
для того, чтобы с ее помощью заместить фрустрированные потребности [224; 
448; 454; 478]. «…Постепенно секс становится актом замены, со временем за-
мещающим любую иную потребность, например потребность уйти от тоски, от 
чувства тревоги, помогающий уснуть ночью. Ребенок может неоднократно об-
ращаться к мастурбации для такого бегства» [454]. В качестве фрустраторов 
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выделяют эмоциональную холодность матери, отсутствие физического контак-
та между матерью и ребенком [224, с. 134-135], неустойчивый или агрессивный 
стиль воспитания, гипоопека [376, p. 283-284]. 
Глубинно-психологическое направление указывает на то, что кандидат 
в сексуальные аддикты уже имеет в своем «Родовом бессознательном» ла-
тентную аддикцию [113; 315; 482]. События совращения, изнасилования, ин-
цест или иные события сексуального характера, являются лишь своеобразным 
«событием–стрелочником» (Л. Зонди), которые направляют развитие личности 
по патологическому пути сексуальной аддикции, разворачивающейся после 
этих событий [315; 482].  
Любовная аддикция 
На сегодняшний день существует несколько устойчивых точек зрения от-
носительно возникновения любовной аддикции, однако в работе с любовными 
аддикциями мы можем опираться на еще меньшее число положений относи-
тельно природы любовной аддикции. 
Эволюционно-этологическое направление постулирует, что в основе 
любовной аддикции лежит расстройство здоровых инстинктов человека [53, с. 
63]. В частности, любовная аддикция может выступать следствием нарушения 
полового инстинкта (в данном случае объект не досягаем); инстинкта соперни-
чества (любовница или любовник по отношению к законным супругам чаще 
всегда остаются на втором месте); инстинкта агрессивного поведения по отно-
шению к сопернице (сопернику); инстинкта чувства иерархии (тщетное стрем-
ление и надежда стать первым (первой) в глазах объекта любви); инстинкта 
формирования социальных групп (неосуществляемые реально притязания на 
формирование новой семьи после расторжения первого брака объектом любви); 
инстинкта ухаживания (ухаживание неосуществимо при недосягаемости объек-
та любви – частое явлением при любовной аддикции) [256]. 
Поскольку за нарушением нормальных инстинктов практически всегда 
лежит мутация, дефект гена, то обращение к генетическим исследованиям 
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аддиктивного поведения, показывает нам, что учеными на сегодняшний день 
установлено наличие более 221 гена, мутация которых или сбой нормальной 
работы которых, связаны с формированием любовной аддикции (данные OMIM 
/ запрос «Love addiction», «Love dependence» / дата посещения 20.10.2013). Од-
нако, пока нет однозначных данных, описывающих нейробиологический и 
нейропсихологический механизм детерминирования любовной аддикции таки-
ми генными структурами [432]. 
Направление эволюционной психологии рассматривает любовную ад-
дикцию как нарушение эволюционно детерминированного поведения человека 
направленного на размножение в условиях запрета на промискуитетное пове-
дение. За влюбленностью и мужчин и женщин стоит стремление к «легитимно-
му» соблазнению и вступлению в «культурно санкционированные» интимные 
половые связи [372, р. 18-22]. 
В глубинно-психологическом направлении любовная аддикция рас-
сматривается как результат патологии глубинных экзистенциальных потребно-
стей. В своей работе «Патология побуждений» (Triebpathologie)[481] Л. Зонди 
(L. Szondi) указывает на то, что сфера глубинно-психологических потребностей 
любовных аддиктов содержит ряд особенностей, служащих почвой для образо-
вания аддикции. Зонди отмечает, что для любовных, как и сексуальных аддик-
тов, характерны неспособность образовать эго-идеал (имаго) объекта любви, в 
связи с чем, они не могут сформировать устойчивый дуальный союз, что пыта-
ются компенсировать путем интроекцией образа актуального партнера в соб-
ственное «Я» и контролем поведения партнера [481; 482]. 
Анализ психологического состояния любовного аддикта с точки зрения 
персонологического направления позволяет установить наличие у него пер-
манентного душевного конфликта и в действительности амбивалентного отно-
шения к объекту любви (зависимости). С одной стороны аддикт сознательно 
стремится к интимности и близости с объектом зависимости, но одновременно 
избегает их, так как боится «раскрыться в неприглядном свете» в глазах объек-
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та любви. Наличие такого конфликта на сознательном уровне сопровождается 
страхом одиночества и покинутости, на бессознательном уровне – страхом от-
ношений (в том числе и сексуальных) [142, с.304]. Как следствие, любовный 
аддикт изначально бессознательно и сознательно влюбляется в заведомо недо-
сягаемые объекты любви, чтобы можно было постоянно страдать и переживать 
выше упомянутый конфликт: влюбляться и жаждать близости и делать все, 
чтобы близость не могла быть осуществима.  
Аддикция от отношений 
В настоящее время существует несколько точек зрения относительно ве-
дущих этиологических факторов развития аддикции отношений. 
В рамках психоаналитического крыла глубинно-психологического 
направления исследователи отмечают, что в большинстве случаев, в качестве 
фактора формирования аддикции отношений выступает фиксация аддикта на 
эдипальной стадии психосексуального развития, которая заставляет искать 
«утраченный родительский объект и отношения» в отношениях с не - родитель-
скими объектами. Личность с силой привязывается к тем лицам из своего 
окружения, которые либо несут в себе «имаго родителя», либо строят с реципи-
ентом такие отношения, которые напоминают ему отношения с родителем, к 
которому он привязан [157; 158; 248; 283]. 
Персонологическое направление акцентируется на том, что к формиро-
ванию зависимости от отношений могут приводить психотравмирующие собы-
тия не связанные с угрозой жизни и здоровью, например, развод, разрыв отно-
шений. Борясь с возникающей реактивной депрессией, человек стремится запол-
нить пустоту новыми отношениями, в которых новый объект любви или объект 
привязанности уже начинает выступать как источник бытийной мощи. На этом 
фоне формируется аддикция отношений с этим объектом [157; 158; 248; 283]. 
В рамках направления социальной психологии существует концепция, 
согласно которой социальная реальность вокруг человека создаѐт благоприят-
ную среду для формирования такой зависимости. Так, пропагандируемый СМИ 
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образ современного успешного человека – молодость, здоровье, красота, сила, 
успешность в делах и в общении с противоположным полом – часто приходит в 
контраст с реальным возможностями человека. Отсутствие этих и подобных им 
качеств означает, для некоторых людей, «заброшенность на обочину жизни». 
Следствием этого конфликта между «сущим и должным» является выбор чело-
веком тех отношений, которые не связанны с его внутренними потребностями. 
Человек стремится «казаться и соответствовать» той среде, пребывание в кото-
рой означает для него «полноту жизни». Следуя предложениям внешней реаль-
ности, человек с большой вероятностью оказывается неудовлетворѐнным теми 
отношениями, которые имеет. Эти отношения ограничивают его выбор и ведут 
либо к одиночеству, либо к зависимым отношениям. То есть зависимость про-
является еще и в отчуждении человека от самого себя [149]. 
Направление эволюционной психологии указывает на то, что аддикция 
отношений в своем крайнем проявлении – потеря собственной личностной 
идентичности и принесение в жертву своих интересов ради значимого лица, яв-
ляяется девиантным проявлением эволюционно обусловленного альтруизма 
необходимого для выживания всего племени [396, р. 369-370]. 
В рамках генетического направления учеными на сегодняшний день 
установлено наличие более 421 гена, мутация которых или сбой нормальной рабо-
ты которых, связаны с формированием аддикции отношений (данные OMIM / за-
прос «Social adaptation», «Social ability», «Social ability disorders» «Social communi-
cation disorders», «Social relationships disorders» / дата посещения 26.10.2013). 
Большинство описываемых форм патологии генов связано с различными формами 
нарушения эмоциональной экспрессии, когнитивными нарушениями, аутично-
стью и неспособностью устанавливать продуктивные социальные контакты [432]. 
Интернето – и – компьютерная аддикция 
Первоисточники отмечают, что до сих пор (начиная с 80-х гг. ХХ века – 
времени массового распространения компьютера и сети Интернет) не ясна пол-
ная этиологическая картина формирования интернето – и – компьютерной за-
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висимости. В связи с этим существует несколько точек зрения на этиологию 
данного вида аддиктивного поведения. 
В рамках эволюционной психологии рассматриваются две точки зрения. 
В соответствии с первой – Интернето – и – компьютерная аддикция является 
формой замещения живого общения у тех людей, кто не может установить от-
ношения с лицами противоположного пола в связи с чрезвычайно высокими и 
даже невыполнимыми требованиями, критериями, которым должна соответ-
ствовать противоположная сторона. Кроме того, эта форма аддикции еще и вы-
ступает как маскированная форма сексуальной аддикции, позволяющая быстро 
осуществлять поиск половых партнеров [404, р. 566-570]. 
В соответствии со второй точкой зрения Интернет-аддикция является про-
явлением эволюционного страха изгнания из племени [416, p. 373-376] у людей, 
реально имеющих низкий социальный статус в своих микросоциумах и неспособ-
ных к установлению реальных продуктивных отношений с другими людьми. 
Направление нейробиологии и нейропсихологии отмечает, что в осно-
ве рассматриваемой аддикции лежат те же патологические механизмы наруше-
ния нейромедиаторного обмена, связанные с избытком, дефицитом нейромеди-
аторов, сбоем механизма обратного захвата или дефектом синапсов [194]. Если 
Интернет аддикцию рассматривать как форму извращения социальной комму-
никации, живых человеческих отношений, то в этом случае, данная аддикция 
действительно имеет нейропсихологический и генетический базис. По данным 
OMIM мутации примерно в 421 гене человека связываются с отклонениями в 
социальной адаптации, социальной коммуникации, способностях к социально-
му взаимодействию (OMIM / запрос «Social adaptation», «Social ability», «Social 
ability disorders» «Social communication disorders», «Social relationships disorders» 
/ дата посещения 26.10.2013) [432]. 
В рамках персонологического направления Интернет аддикция рас-
сматривается как форма совладания с тревогой, возникающей в связи с неспо-
собностью установить продуктивные отношения с окружающими [194]. 
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Другая точка зрения, применимая больше к азартным Интернет-
гэмблерам и хакерам, указывает на дефицитарность интеллектуальной стиму-
ляции и дефицитарности возбуждения ЦНС, в связи с чем, аддикты, в букваль-
ном смысле соревнуются с компьютером во время аддиктивных сеансов, нахо-
дясь в приятном для них состоянии возбуждения [44; 179]. 
Трудоголия 
В настоящее время в отношении этиологических аспектов трудоголии 
существует незначительное число точек зрения. Так персонологическом 
направлении в рамках так называемой «теории самодетерминации» (Self-
Determination Theory) Илона Бик и коллеги [332, р. 46-47] указывают, что для 
трудоголиков характерна следующая «мотивационная пятерка» отношения к 
своей работе, которая обеспечивает аддикту чувство удовлетворения от жизни, 
но негативным последствием этого мотивационного круга является именно 
трудоголия.  
Первым фактором выступает неспособность чувствовать полноту жизни, 
социальную стабильность и безопасность, без чувства принятия себя со сторо-
ны группы.  
Вторым фактором является то обстоятельство, что указанное чувство 
принятости связано с постоянной нуждой в получении похвалы и одобрения 
своего поведения или результатов деятельности со стороны других. 
Поэтому, аддикт действительно внутренне замотивирован на высокую ре-
зультативность своего труда и получает от него удовольствие, поскольку, и это 
третий фактор, аддикт связывает высокие результаты своей работы с ожидае-
мым одобрением, которое означает для него принятие со стороны других, а 
значит и достижение социальной устойчивости и адаптивности. 
Поведенчески это выражается в стремлении достигать точного соответ-
ствия своего поведения и деятельности социальным стандартам и правилам той 
организации, в которой он трудится, и демонстрировать еще большее рвение и 
результативность чем остальные – соответствие требованиям – означает без-
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опасность и подтверждение собственной адаптивности в социальной среде. 
Несоответствие этим нормам вызывает стыд и дезадаптированность.  
Потребность в принятости подменяется стремлением к высокой результа-
тивности своей деятельности с подспудным ожиданием похвалы и одобрения. 
В результате формируется замкнутый мотивационный круг, когда соци-
альная дезадаптированность, точнее чувство неспособности ее достичь, заменя-
ется каторжным трудом, как проявлением верности социуму и своей социаль-
ной нормативности [332, р. 47-48; 436, р 9]. 
В рамках глубинно-психологического направления эта эмоционально-
когнитивная модель трудоголии не только находит частичное подтверждение, 
но и дополняется рядом новых моментов. В соответствии с концепцией глу-
бинных побуждений Л. Зонди, трудоголия является не только результатом пси-
хологической защиты от социальной неустойчивости, но и механизмом социа-
лизации агрессии и инфлятивных притязаний [248; 253; 481; 482]. 
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ОБЩИЕ ВЫВОДЫ ПО ГЛАВЕ 
1. Феноменологический анализ показал наличие общих признаков для рас-
сматриваемых химических и поведенческих аддикций, которые выступают и как 
общие диагностические критерии этих аддикций. К ним относятся: рецидивиру-
ющая компульсивно возникающая тяга к реализации аддиктивного поведения и 
неспособность от него отказаться; сверхзначимость аддиктивной деятельности 
для аддикта; получение удовольствия от аддиктивной деятельности и предпочте-
ние аддиктивного источника удовольствия другим источникам; повышение толе-
рантности; наличие абстинентного синдрома; прогредиентность развития; про-
должение аддиктивного поведения, не смотря явные негативные последствия для 
личной жизни аддикта, его социального статуса, финансов, профессиональной де-
ятельности или здоровья; пренебрежение ответственными делами и обязанностя-
ми ради реализации аддиктивного поведения; прибегание к аддиктивной деятель-
ности как к копинг стратегии; реалиизация аддиктивных эпизодов в ситуациях 
опасных для жизни или ситуациях требующих повышенной собранности и ответ-
ственности. Это подтверждает существование единых базовых компонентов ад-
диктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
2. Не смотря на то, что авторы представляют различные классификации 
фаз и стадий разворачивания эпизодов аддиктивного поведения, все классифи-
кации, так или иначе, содержат схожие последовательность и содержание фаз 
аддиктивного поведения. Отмечается «фаза воздержания»; «фаза автоматиче-
ских фантазий»; «фаза фрустрации и нарастания эмоциональных переживаний»; 
«фаза предвосхищения и планирования»; «фаза реализации компульсивного 
поведения»; «фаза катастрофы и отчаяния»; «фаза зарока». Это обстоятельство 
также указывает на существование единых базовых компонентов аддиктивного 
поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
3. Не смотря на то, что формы проявления представленного выше аддик-
тивного поведения несколько отличаются в связи с различным предметом ад-
  
161 
диктивного поведения, все аддикции схожи в том, что любая из них наносит 
прямой ущерб как самому аддикту (его здоровью, личностной независимости, 
профессиональной деятельности, социальному статусу, личной жизни), так и 
его ближайшему окружению и обществу в целом. Все аддикции оцениваются 
как явно отклоняющееся и социально негативное поведение. 
4. Анализ этиологии представленных видов аддиктивного поведения по-
казал, что в качестве общих и наиболее устойчивых этиологических факторов 
выступает мутация генов и связанное с этим нарушение метаболизма нейро-
трансмиттеров в мезо-кортико-лимбической системе, выражающееся в избытке 
или дефиците нейромедиаторов, нарушении механизма их обратного захвата 
или в дефектах синапсов. Подтверждено наличие эволюционного «аддиктивно-
го базиса», который имеется у всех людей. Другими словами, все люди, имеют 
общие факторы предрасположенности к аддиктивному поведению. Однако, у 
потенциальных и реальных аддиктов эти факторы имеют иное количественное 
выражение, приобретая тем самым иное качество. Следовательно, необходим 
поиск не радикальных качественных различий между «аддиктами» и «не аддик-
тами», а общих для всех людей факторов предрасположенности к аддиктивно-
му поведению и их количественно-качественная оценка, как у аддиктов, так и у 
лиц предрасположенных к аддикциям и лиц не склонных к ним. Это обстоя-
тельство также указывает на существование единых базовых компонентов ад-
диктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности.  
5. Таким образом, общности аддикций, полученные в ходе феноменоло-
гического анализа действительно еще раз подтвердили наличие базовых ком-
понентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
6. Это позволяет предположить и высокую вероятность существования базо-
вых психологических компонентов аддиктивного поведения в структуре интеграль-
ной индивидуальности. Остается найти, как уже отмечалось, обобщающую все уров-
ни методологию. В качестве методологической основы, как мы уже указали, может 
быть избрана, концепция интегральной индивидуальности человека.  
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ГЛАВА 3  
МЕТОДОЛОГИЯ И ИНСТРУМЕНТАРИЙ  
ИССЛЕДОВАНИЯ 
В первой главе мы отметили, что хотя изучение аддиктивного поведения 
«разнесено» по разным направлениям исследований, тем не менее, изучено на 
всех доступных уровнях индивидуальности человека: эволюционном, генетиче-
ском, нейробиологическом, психофизиологическом глубинно - психологиче-
ском, личностно - психологическом, социально - психологическом и информа-
ционно-культурном уровнях. Логично, что в качестве методологии для изуче-
ния аддиктивного поведения можно избрать концепцию Интегральной индиви-
дуальности В.С. Мерлина. В ее рамки полно и непротиворечиво вписываются 
все современные наработки рассмотренных нами ранее направлений в изучении 
аддиктивного поведения. Объединение данной концепции рядом других мето-
дологических подходов в области изучения аддиктивного поведения позволяет 
наиболее полно представить интегрированные внутриуровневые и межуровне-
вых взаимосвязи элементов интегральной индивидуальности, которые способ-
ствуют актуализации, развитию и поддержанию аддиктивного поведения, обра-
зуя его базовые психологические компоненты. 
3.1. Системный подход, концепция «Интегральной индивидуальности» 
В.С. Мерлина и возможности ее использования в изучении аддиктивного 
поведения. 
Как отмечают, А.В. Петровский и М.Г. Ярошевский, в отечественной 
психологии, к началу 70-х гг. ХХ века многочисленные исследования в рамках 
доминирующего тогда структурного подхода, превратили сам подход в кол-
лекционирование черт и качеств личности. Сама же личность уподоблялась 
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некоей емкости, вмещающей черты темперамента, характера, преобладающих 
потребностей, склонностей, интересов - фактически она выступала как набор 
качеств [208, с.333]. В этих условиях возник ряд проблем, которые требовали 
своего разрешения и критического пересмотра структурного подхода к изуче-
нию личности. Определение четких границ между категориями «индивид» и 
«личность» позволило разрешить проблему. Этим шагом «горизонтальное» 
представление о личности как о совокупности различных черт и качеств, 
трансформировалось в «вертикаль»: «индивид – личность – индивидуаль-
ность». Ориентация на структурный подход сменяется ориентацией на си-
стемный подход. Признавалось единство, но не тождество понятий индивид и 
личность. Личность рассматривалась как особое системное качество индивида 
не сводимое к биологическим предпосылкам, включенным в природу индиви-
да [208, с. 337; 282, с. 186].  
Центральное понятие нового подхода – Система - стало определяться как 
совокупность элементов, находящихся в отношениях и связях друг с другом, 
которые образуют определенную целостность [12, с.24]. 
Основу системного подхода составили научные разработки нескольких 
ученых. Прежде всего, это «Общая теория систем» (первая публикация 1937, по-
вторно 1948, 1968 год) биолога Людвига Берталанфи (Ludwig-Von-Bertalanffy). Он 
постулировал, что все живые организмы являются открытыми окружающей 
среде системами, что обеспечивает их выживаемость. Для обеспечения жизне-
деятельности и выживания организма необходимо наличие входящего из окру-
жающей среды потока материи (вещества, энергии) тип и объем которых опре-
деляется системными характеристиками самого организма. Столь же необхо-
димым является и выход из системы в окружающую среду материи (энергии, 
вещества), как результата функционирования системы. Таким образом, орга-
низмы обеспечивают себе дополнительную энергию, которая позволяет дости-
гать негентропии – движение к упорядочиванию, самоорганизации и устойчи-
вости системы по отношению к среде [22; 23]. 
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Концепция «Внутренней интеграции живых систем» (1941 год) физиоло-
га Ральфа Джерарда (R.W. Gerard), согласно которой целостный организм 
определяется тремя аспектами: структурой, функцией и эволюцией. Структура 
– суть функциональные связи между составляющими субсистемами целостного 
организма как системы. Функция проявляется во взаимодействии с внешней 
средой и в сохранении гомеостаза, которые осуществляются за счет управляю-
щих механизмов организма-системы. Эволюция - развитие, усложнение и ста-
рение системы [12, с. 22-23; 80, с. 81, 114]. 
Концепция «Внутренней самоорганизации систем» (1947 год) психиат-
ра Уильяма Эшби (Wiliam R. Ashby), согласно которой Самоорганизация си-
стемы – способность системы самостоятельно или при стимулах извне фор-
мировать или изменять связи элементов одного уровня или пространственно-
временную и функциональную структуру за счет внутренне согласованного 
взаимодействия элементов системы, на основе структурно функционального 
единства. В результате чего возникает либо качественно новый элемент си-
стемы, либо вся система переходит на качественно новый уровень развития 
[324, р. 111-119; 487] 
 «Кибернетика» и Теория искусственного интеллекта (1948 год) посту-
лированные математиком Норбертом Винером (Norbert Wiener) - новые области 
знания об общих закономерностях процессов управления и передачи информа-
ции в различных системах – машинах, живых организмах или обществах. Рево-
люционные для науки разработки Винера сосредотачивали внимание на трех 
важных аспектах. Первый – существование системы не просто статичный го-
меостаз, а постоянный процесс управления и регулирования, то есть постоян-
ный процесс генерирования, передачи, хранения, переработки и получения ин-
формации, по сути сигналов любой модальности. Второй – существуют единые 
закономерности процессов управления и регулирования в любых системах, 
будь то машины, живые организмы или общество. Третий – подобие процессов 
регулирования и управления в любых системах – то общее, что объединяет все 
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системы - требует объединения предметно разобщенных областей знания для 
изучения сложных явлений [39; 40; 41; 42]. 
Концепция «Иерархии систем в зависимости от сложности системы» 
(1956 год) социолога Кеннета Боулдинга (К.Е. Boulding). Боулдинг, откликаясь на 
работы Винера, обосновал существование общих элементов, характерных для лю-
бых систем и общую предметную область, которые изучаются во всех научных 
дисциплинах. Это дало основание выделить иерархию систем в зависимости от 
сложности взаимодействия элементов этих систем (статические, простые динами-
ческие, простые гомеостатические, открытые и саморегулирующиеся, «клеточ-
ные», «Царства животных», Человек как самопознающая система, знающая о том, 
что она знает, система социальных отношений и ролей). Кроме того, он обосновал 
существование иерархии уровней внутри системы, также определяющейся степе-
нью сложности уровней внутри системы [60, с. 267-269; 342, p. 198-208]. 
Многочисленные исследования, проводимые в русле общей теории си-
стем позволили очертить характеристики системы: 
1. Целостность - несводимость любой системы к сумме образующих ее 
частей и невыводимость из какой-либо части системы ее свойств как целого; 
2. Структурность - связи и отношения элементов системы упорядочива-
ются в некоторую структуру, которая и определяет поведение системы в целом; 
3. Взаимосвязь системы со средой, которая может иметь «закрытый» (не 
изменяющий среду и систему) или «открытый» (преобразующий среду и си-
стему) характер; 
4. Иерархичность - каждый компонент системы может рассматриваться 
как система, в которую входит другая система, то есть каждый компонент си-
стемы может быть одновременно и элементом (подсистемой) данной системы, 
и сам включать в себя другую систему, при этом все элементы системы инте-
грированы и согласованы между собой связями различного уровня; 
5. Множественность описания - каждая система, являясь сложным объек-
том, в принципе не может быть сведена только к какой-то одной картине, од-
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ному отображению, что предполагает для полного описания системы сосуще-
ствования множества ее отображений [12, с.24]. 
6. Система вне зависимости от иерархического уровня сложности суще-
ствует только в процессе управления и регулирования – постоянном процессе 
генерирования, передачи, хранения, переработки и получения информации 
(энергии, материи), чем обеспечивается устойчивость системы (негентропия); 
7. Система способна к самоорганизации и при некотором критическом зна-
чении управляющего параметра, связанного с обменом информации, способна пе-
реходить в новое упорядоченное состояние, то есть развивается и изменяется; 
8. Новое состояние системы возможно только при увеличении интенсив-
ности обмена информации (материи, энергии), что ведет к развитию системы 
через чередующиеся критические переходы к новым качественным уровням 
самоорганизации. В результате чего, структура системы может усложняться, 
вплоть до возникновения хаоса и гибели прежней системы с появлением новой 
(уменьшение энтропии) [22; 23; 39; 40; 42; 80; 324; 391]. 
Концепция системного подхода нашла отражение в развитии многих 
школ и направлений отечественной психологии, в том числе и в направлении 
изучения индивидуальности человека, начало которому положили П.К. Анохин, 
Б.М. Теплов, В.Д. Небылицин, Б.Г. Ананьев и В.С. Мерлин. 
Теория функциональных систем (первая публикация 1935 год, повторная 
публикация 1952 год) П.К. Анохина позволила в изучении индивидуальности 
человека отделить психологию от чистой физиологии и открыла дорогу психо-
физиологии, представив новое понимание детерминации поведения человека 
как живой открытой системы (адаптивный результат системы), отказавшись 
от жесткого Павловского стимульно - реактивного детерминизма, внесла опре-
деленность в предметное поле изучения индивидуальности и указала необхо-
димость поиска управляющих компонентов этой системы.  
Взяв своеобразную эстафету от теории функциональных систем, направ-
ление дифференциальной психофизиологии (1965, 1969 гг.), возглавляемое Б.М. 
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Тепловым и его учеником В.Д. Небылициным, фактически начало поиск таких 
управляющих компонентов (саморегуляции), изучая механизмы детерминации 
индивидуальных различий, на основе исследований свойств нервной системы и 
их психологических проявлений [55, с.36]. При этом основной акцент делался 
на доказательство связи индивидуально - устойчивых психологических особен-
ностей с индивидуально - устойчивыми психофизиологическими характеристи-
ками (свойствами нервной системы) [12, с.17]. Таким образом, решался вопрос 
о том, что общее и частное в человеке как системе, направлено на достижение 
адаптивного эффекта этой системы и ее управления.  
Психофизиологический акцент, по мнению Б.Г. Ананьева, приводил к недо-
оценке социальных факторов развития индивидуальности и не позволял полно-
стью раскрыть феномен сознательной активности человека как созидающей и осо-
знающей себя системы. Поэтому, в его концепции «Субъекта деятельности» 
(1965 год) сделан акцент на исследовании закономерностей развития личности в 
конкретных общественно-исторических и социальных обстоятельствах жизни че-
ловека, «...поскольку в характеристиках личности наиболее полно раскрывается 
общественная сущность человека, определяющая все явления человеческого раз-
вития, включая природные особенности» [4, с. 232]. При этом сами черты и осо-
бенности личности понимаются как производные от деятельности человека и де-
терминированными, прежде всего, развитием общественных условий его жизни [4, 
с. 242]. Понимая индивидуальность как своеобразное триединство «Индивида» - 
«Личности» и «Субъекта деятельности», которая развивается и проявляется на 
протяжении всего жизненного пути человека [208, с.316-317], Б.Г. Ананьев фак-
тически описал третью компоненту человека как системы – активность.  
Действительно, эти научные разработки явились примером реализации 
Теории Систем и Системного подхода в психологии, охватив собою почти все 
стороны человека как живой и открытой системы, показав ее активность 
(Б.Г.Ананьев), ее управляющие компоненты (Б.М. Теплов, В.Д. Небылицин) и 
результат ее активности (П.К. Анохин).  
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Однако, так и не произошло интеграции психофизиологического и пси-
хологического подходов в изучении индивидуальности человека. Не было пре-
одолено акцентирования либо социального, либо психологического, либо пси-
хофизиологического. К тому же предметные области и методология каждой из 
школ существенно ограничивали диапазон изучаемых факторов, детерминиру-
ющих развитие индивидуальности человека. 
Эти противоречия, с опорой все на тот же системный подход, были отчасти 
решены в концепции «Интегральной индивидуальности» В.С. Мерлина (1973г.). 
В соответствии с принципами общей теории систем, интегральная инди-
видуальность представляет собой частный случай саморазвивающейся, самоор-
ганизующейся системы, состоящей из относительно замкнутых подсистем 
(уровней) большой системы типа «человек – общество» [55, с.36].  
«Интегральная индивидуальность – это не совокупность особых свойств, 
отличная или противоположная другой совокупности, обозначаемая как ха-
рактеристика типичности человека. Интегральная индивидуальность – это 
особый, выражающий индивидуальное своеобразие характер связи между все-
ми свойствами человека, относящимися к различным ступеням развития ма-
терии, присущих человеку: биохимическими, физиологическими, психологиче-
скими, личностными, социально - психологическими, общественно - историче-
скими и т.д., то есть, это целостная характеристика его индивидуальности» 
[55, с.36-37; 54, с.298; 121, с.23; 184, с. 23-25].  
Поэтому интегральная индивидуальность «...содержит ряд иерархиче-
ских уровней этих индивидуальных свойств, находящихся между собой в осо-
бой зависимости, организованных в системы и подсистемы и структуриро-
ванных по иерархическому принципу. Каждая подсистема совпадает с опреде-
ленным уровнем интегральной индивидуальности, а в свойствах этих уровней 
проявляются разные этапы развития материи» [55, с.36-37; 121, с.23].  
Структура Интегральной индивидуальности по В.С. Мерлину [Цит. 
по 12, с.32; 184, с. 50]. 
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Система индивидуальных свойств организма и ее подсистемы (уровни): 
- биохимический – биохимические процессы, лежащие в основе жизнедея-
тельности человека как живой системы; 
- общесоматический – анатомо-морфологические свойства и связанные с 
ними возможности и ограничения жизнедеятельности; 
- нейродинамический - свойства нервной системы (сила и подвижность 
процессов торможения; сила и подвижность процессов возбуждения; уравно-
вешенность и дисбаланс процессов возбуждения и торможения);  
Система индивидуальных психических свойств и ее подсистемы 
(уровни): 
- психодинамический (свойства темперамента - сензитивность, реактив-
ность, пластичность - ригидность установок, тревожность, экстравертирован-
ность - интровертированность, эмоциональная возбудимость, экспрессивность, 
активность произвольной целенаправленной деятельности). С темпераментом 
также связывается: регулирование динамики психической деятельности в це-
лом; проявление своеобразия динамики отдельных психических процессов и 
строго закономерное соотношение между ними, говорящее о типе темперамен-
та; устойчивый характер на протяжении длительного времени; 
- психические свойства личности преднамеренно не выстраиваются в 
иерархию или структуру, «...поскольку психические свойства личности выра-
жают высоко обобщенное, относительно устойчивое и постоянное отноше-
ние сознания в целом к определенным объективным сторонам действительно-
сти» (В.С. Мерлин) [цит. по 1, с.13]. «Эти отношения – являются выражением 
и направленности, и характера, и способностей. Таким образом, личность пред-
стает в виде многоуровневой системы взаимных связей и организации свойств 
личности. Именно благодаря связям, в которые вступают между собой отдель-
ные свойства, образуются так называемые симптомокомплексы свойств. Симп-
томокомплексом свойств называются вероятностные связи между свойствами 
личности. Их существует ровно столько, сколько существует относительно не-
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зависимых отношений личности. Свойства, образующие единый симптомоком-
плекс, характеризуют тип личности» [1, с.13-14].  
Свойства симптомокомплекса: [1, с.14].  
- объем и широта – количество входящих в него отдельных свойств, по 
числу которых можно судить о степени обобщенности симптомокомплекса; 
- сила и активность отношений личности, лежащих в основе симптомо-
комплекса (так называемый энергезирующий мотив); 
- устойчивость – пластичность отношений личности. 
Система социально-психологических индивидуальных свойств и ее 
подсистемы (уровни): 
- социальные роли в социальной группе и коллективе; 
- социальные роли в социально-исторических общностях. 
Свойства, относящиеся к одной подсистеме (одного уровня) связаны 
между собой статистически жестко и однозначно. Существует система различ-
ных однозначных связей: 
- Взаимооднозначные – переменная a связана только с переменной b и 
наоборот; 
- Одномногозначные – одна переменная множества А, связана с несколь-
кими переменными множества В и наоборот; 
Свойства, относящиеся к разным подсистемам (разноуровневые) связаны 
между собой много-многозначными связями – каждая переменная множества А, мо-
жет быть связана с несколькими переменными множества В и наоборот [55, с.37-38].  
Одноуровневые связи характеризуются развитием различных вариаций одно-
значных связей в сторону большей дифференциации относительно автономных и 
однозначно связанных между собой устойчивых симптомокомплексов [55, с.50].  
Развитие же разноуровневых связей опосредовано промежуточными зве-
ньями, в силу того, что иерархические уровни управляются различными зако-
номерностями, поэтому эти связи относительно легко разрушаются и возника-
ют вновь под влиянием опосредующих звеньев [55, с.50].  
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В силу того, что иерархические системы и уровни управляются различ-
ными закономерностями (биохимическими, физиологическими, психологиче-
скими, личностными, социально - психологическими, общественно - историче-
скими и т.д) и гетерохронны в своем развитии, между ними существует рассо-
гласованность, создающая неустойчивое равновесие системы, которое при 
определенных условиях, обостряет внутренние противоречия и побуждает си-
стему к витку саморегуляции и развитию [55, с.43-44].  
В качестве системообразующей функции интегральной индивидуальности 
В.С. Мерлин видел, как и его коллеги, деятельность. Ее системообразующая функ-
ция раскрывается тогда, когда «...раскрывается характер связи объективной ее 
детерминации и обусловленности свойствами субъекта...» [55, с.51; 184, с.157], то 
есть когда деятельность соответствует возможностям и запросам субъекта и являет-
ся объективно востребованной. Таким образом, интегральная индивидуальность 
выполняет адаптационную, организующую и развивающую функции.  
3.2. Современное развитие теории интегральной индивидуальности 
Как отмечают ученики В.С. Мерлина и продолжатели его идей, дальней-
шее развитие теории и практики исследований интегральной индивидуальности 
потребовало разработки качественно нового подхода к изучению индивидуаль-
ности, поскольку в самой концепции интегральной индивидуальности с течени-
ем времени обнаружились проблемные аспекты, которые требовали решения 
[124, с.34; 212, с. 91-98]: 
1. Проблема эмпирического и теоретического раскрытия и понимания 
механизмов взаимосвязей систем интегральной индивидуальности; 
2. Проблема адекватности представления о целостности интегральной 
индивидуальности. Проблема соотношения целого и его частей. Проблема со-
отношения целостности и структуры интегральной индивидуальности; 
3. Проблема замещения целостности системы, как особого ее качества, 
различными характеристиками этой системы; 
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4. Проблема сохранения (действительного отображения) целостности ин-
тегральной индивидуальности при иерархическом упорядочивании индивиду-
альных свойств и их связывании между собой каким-либо образом; 
5. Проблема существования иерархически упорядоченного целого и про-
блема различения этого целого по отношению к интраиндивидуальности и ее 
отдельным уровням, к метаиндивидуальности и интегральной индивидуально-
сти в совокупности ее интраиндивидуальных и метаиндивидуальных свойств; 
6. Проблема существования интегральной индивидуальности как эмпи-
рической данности, а не как теоретического конструкта; 
7. Проблема двоякого представления уровней интегральной индивиду-
альности как целого и как совокупности «частей», отдельных индивидуальных 
свойств; 
8. Проблема соотношения уровня интегральной индивидуальности как 
целого, с одной стороны, с другим «целым», представленным на других уров-
нях интегральной индивидуальности, и с индивидуальными свойствами этого 
же уровня индивидуальности, с другой стороны. 
 Поиск решения этих проблем привел последователей школы В.С. Мер-
лина к новому методологическому подходу в исследовании индивидуальности 
человека – полисистемным исследованиям индивидуальности – в рамках кото-
рого развивается идея полиморфизма интегральной индивидуальности. 
Сегодня наиболее четко обозначились две стратегические линии в разви-
тии этой идеи - «Пермская» и «Пятигорская» школы. Хотя каждая из них в изу-
чении психологии полиморфной индивидуальности базируется на концепции 
интегральной индивидуальности, связанных с ней принципах интегратизма, 
многомерности, многоуровневости, включает положение о процессах становле-
ния и развития индивидуальности, в методологических основаниях изучения 
полиморфной индивидуальности они стоять на несколько различных позициях. 
В Пермской школе разработка методологических и теоретических осно-
ваний полисистемности интегральной индивидуальности привели к постулиро-
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ванию таких базовых методологических конструктов как метаиндивидуаль-
ность (Б.А. Вяткин, Л.Я. Дорфман), стиль деятельности (М.Р. Щукин), холо-
номность интегральной индивидуальности (Л.Я. Дорфман), активность субъек-
та бытия (А.А. Волочков). 
Метаиндивидуальность понимается как психологическая характеристика 
отношений окружающих людей к данной конкретной индивидуальности, с од-
ной стороны, и как те реальные изменения, которые данная индивидуальность 
производит в других людях, с другой стороны [124, с. 34]. В таком контексте 
ведущим становится принцип многомерности, а не иерархизации, который об-
наруживает двойственность качественной определенности интегральной инди-
видуальности – она выступает как самостоятельная система других систем. По-
этому ее границы выносятся в область окружающей ее социальной действи-
тельности, которая теряет, в таком случае функции единственного источника 
детерминации, поскольку она испытывает влияние феноменов, локализованных 
вне ее, а значит и влияние индивидуальности [212, с. 11]. Взаимодействия меж-
ду конкретной индивидуальностью и социальной действительностью происхо-
дят как в социальном пространстве собственно интегральной индивидуально-
сти (в мире индивидуальности как реальности – интраиндивидуальный уро-
вень), так и в пространстве социальной действительности (в метаиндивидуаль-
ном мире) и здесь обнаруживается еще одна сторона индивидуальности – ее 
метаиндивидуальный уровень [212, с. 12]. Метаиндивидуальные свойства, с од-
ной стороны принадлежат самой индивидуальности и окружающим ее людям, с 
другой [212, с. 12]. Полисистемный подход позволяет рассматривать эти взаи-
модействующие системы как «одновременно и независимые, и зависимые, взаи-
мопроникающие и взаимообособляющиеся, изменяющие другие системы и из-
меняемые под их влиянием» [124, с. 34]. Теория метаиндивидуальности и прин-
цип многомерности, описывая систему взаимодействия интегральной индиви-
дуальности с действительностью, позволяют понять не только механизмы вза-
имовлияния индивидуальности и окружающей ее социальной действительности, 
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но и размыкают границы индивидуальности как некой жестко и иерархично ор-
ганизованной системы, предоставляя основания для решения комплексной про-
блемы целостности интегральной индивидуальности. 
Проблема целостности решается через холономный подход – одно из 
направлений общей теории систем - теоретическую разработку концепции хо-
лономности интегральной индивидуальности (Л.Я. Дорфман). Поскольку мно-
гие феномены окружающего мира построены по принципу холона (например, 
молекула воды есть целое для своих частей – атомов, но является частью орга-
низма; фонемы выступают как целое к буквам, но как часть к словам, фразы - 
есть целое по отношению к словам, но являются частью предложения; мозг че-
ловека, содержащий мозг рептилий, мозг древних млекопитающих и неокор-
текс также построен по принципу холона [212, с. 100, 104-106] и т.д.), то и ин-
тегральную индивидуальность можно представить как холон. Холономная 
структура охватывает отношение между частями и целым в составе холона. 
«Но это не части в составе целого, и не целое, объединяющее части, а одно-
временно и части и целое в холоне. Холономная структура охватывает одно и 
тоже индивидуальное, взятое в двух отношениях: (1) индивидуальное как целое 
в отношении его частей, локализованных вне данного индивидуального, (2) то 
же индивидуальное как части в отношении их целого, которое опять-таки ло-
кализуется вне данного индивидуального» [212, с. 101]. Холономная структура 
рассматривается также и в контексте иерархии. Применительно к холону 
иерархия не подразумевает жесткой субординации типа «высшее» - «низшее», а 
«…естественное (порожденное естественными причинами) распределения 
функций явления (индивидуального), находящегося в системе многообразных 
связей с другими (индивидуальными) явлениями… Более высокий уровень выпол-
няет функции целого по отношению к более низкому уровню, а более низкий 
уровень – функции части по отношению к более высокому уровню. Целое и 
часть дополняют особенности одного и того же уровня…функции уровня как 
целого и как части обнаруживаются не в его абсолютных свойствах, а в его 
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реляционных связях с другими уровнями» [212, с. 102]. Важную роль здесь игра-
ет принцип дополнительности, то есть части и целое в холоне не относятся друг 
к другу, но именно дополняют друг друга [212, с. 106-109]. 
Постулирование холона, холономной структуры и иерархии отношений 
целого и части в холоне, а также принцип дополнительности, представленный в 
квантовой физике и китайской философии «тао» позволяет выдвинуть несколь-
ко общетеоретических положений относительно новых координат изучения ин-
тегральной индивидуальности: 
1. Интегральная индивидуальность одновременно есть и самостоятельное 
целое и часть систем, с которыми она вступает во взаимодействие; 
2. Каждый уровень интегральной индивидуальности есть одновременно и 
целое (по отношению к более низкому уровню) и часть (по отношению к более 
высокому уровню); 
3. Интегральная индивидуальность и взаимодействующие с ней системы 
являются дополнительными; 
4. Уровни интегральной индивидуальности являются дополнительными 
[212, с. 110]. 
Полисистемность и взаимодействие систем проявляется при исследова-
нии Стиля деятельности, который рассматривается как система, связанная и 
взаимодействующая с другими системами: с одной стороны, с интегральной 
индивидуальностью, характеризующей внутренние условия стиля, а с другой – 
с системой внешних условий и требований, в соответствии с которыми осу-
ществляется деятельность. При этом в здесь находят отражение и связи между 
внутренними и внешними условиями деятельности. Взаимодействие между 
этими тремя системами может быть представлено в виде трех полисистем, от-
ражающих связи стиля с другими системами: стиль деятельности - интеграль-
ная индивидуальность; стиль деятельности и внешние условия и требования; 
интегральная индивидуальность и внешние условия и требования деятельности 
[124, с. 34]. Такой метапсихологический подход позволяет рассматривать стиль 
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деятельности как целостное образование, включающее в себя индивидуальные 
особенности в следующих сторонах деятельности: в системе внутренних усло-
вий; в отражении субъектом внешних условий и требований деятельности; в 
процессуальной и результативной сторонах деятельности. Определяющей сто-
роной стиля является взаимодействие внутренних условий деятельности [212, с. 
22-46]. Интегральная индивидуальность и стиль деятельности как системы вза-
имно определяют друг друга, выступая как системы с взаимно проникающими 
структурами. При этом интегральная индивидуальность обладает системообра-
зующей функцией, а стиль – системоразвивающей [124, с. 34]. Таким образом, 
представление стиля деятельности как полисистемного явления позволяет рас-
крывать механизмы развития интегральной индивидуальности. 
Активность субъекта в структуре и развитии интегральной индивиду-
альности является еще одним методологическим постулатом. Выделяются три 
фактора – генетический, средовой и активно субъектный. Наряду с генетиче-
ским и средовым факторами, традиционно рассматриваемые как ведущие фак-
торы развития, важную роль играет фактор внутренней по источникам детер-
минации активности самого субъекта. Все три фактора неразрывно связаны и 
взаимодействуют друг с другом [212, с. 118-122]. 
Таким образом, концепции холона, стиля деятельности и активности 
субъекта деятельности, разрабатываемые с позиций полисистемности, охваты-
вают такие важные методологические моменты как внутреннее устройство ин-
тегральной индивидуальности, ее динамическая изменчивость и развитие, ее 
влияние на окружающую среду. Этот момент наиболее важный аспект для 
наших исследований, в котором проявился спектр тех возможностей воздей-
ствия на социальную среду, которое могут оказывать на нее представители ад-
дитивного, пограничного и не-аддиктивного типа индивидуальности. 
Представители «Пятигорской школы» в методологическом плане идут 
несколько иным путем. Они исходят из положения о существовании психологии 
полиморфной индивидуальности, включающей учение о психологии интеграль-
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ной индивидуальности, интегративную психологию развития и психологию 
всеобщей индивидуальности [16, с. 5]. 
В исследовании собственно интегральной индивидуальности изучаются 
внутриуровневые и межуровневые связи, проявления ее структур в различных 
формах деятельности, развитие индивидуальности под влиянием современных 
психолого-педагогических технологий и психология свойств субъекта деятель-
ности. Особое внимание здесь уделяется выяснению места свойств субъекта в 
структуре интегральной индивидуальности; изучению влияния свойств субъек-
та на становления структур интегральной индивидуальности; исследованию ха-
рактера взаимоотношений между разноуровневыми свойствами интегральной 
индивидуальности [16, с. 5-6]. В рамках классической парадигмы идет поиск 
методологических обоснований системообразующих факторов во взаимосвязи 
разноуровневых свойств интегральной индивидуальности и описание струк-
турно-функциональных характеристик индивидуальности. Принципиально но-
вым направлением является изучение симультантного взаимодействия различ-
ных факторов объективной субъективной детерминации развития интегральной 
индивидуальности [16, с. 7-8]. 
Исследование проблем интегративной психологии развития происходит 
в  двух измерениях: поэлементном и системном. Первый способ отражает адди-
тивную стратегию исследования (перечисление отдельных переменных, их 
суммирование или в лучшем случае попарная корреляция); второй способ - не-
аддитивную стратегию исследования (взаимодействие, взаимовлияние или вза-
имопроникновение частей целого). При поэлементном выражении ин-
тегральной индивидуальности разноуровневые свойства существуют и функци-
онируют сами по себе, автономно и независимо друг от друга; при системном - 
разноуровневые свойства образуют иерархическую структуру, построенную по 
законам иерархизации, субординации и координации [16, с. 8]. В этом пункте 
мы видим сущностное различие методологических подходов двух школ – холо-
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номность и многомерность в одном случае, строгая иерархия и субординация 
во втором случае. 
Разработка проблем психологии всеобщей индивидуальности опирается на 
постулат о многообразии (полиморфности) проявлений человеческой индиви-
дуальности. Постулируется, что «Будучи абстрактным образованием, всеоб-
щая модель индивидуальности обладает всеми теми качествами, которыми 
характеризуется любая саморегулирущаяся и самоорганизующаяся система: 
относительной автономностью, обобщѐнностью к прогнозированию ещѐ неиз-
вестных нам конструктов целостной индивидуальности, универсальностью, 
динамичностью, гибкостью и функциональной инвариантностью системы в 
целом и т.д.» [16, с. 9]. 
Пермская и Пятигорская ветви – продолжательницы дела В.С. Мерлина, 
обогащающие и развивающие его идеи и собственные творческие находки – на 
современном этапе развития теории и практики концепции интегральной инди-
видуальности задали два мощных методологических вектора движения, кото-
рые существенным образом повлияли на развитие психологической мысли, ре-
зультатом чего явилось формирование более 10 относительно самостоятельных 
психологических направлений изучения индивидуальности человека, в основа-
ние методологии которых, лежит концепция интегральной индивидуальности. 
Так в направлении исследований отдельных и системообразующих 
свойств в структуре интегральной индивидуальности изучается оптимизм и 
пессимизм (Арксиева А.А.); коммуникативная активность (Васюра С.А.); лжи-
вость (Вихман А.А., Щукин М.Р.); учебная активность (Долгих Г.И.); акцентуа-
ции характера (Жилина Е.В.); феномен беспомощности (Забелина Е.В.); поляр-
ные стили межличностного взаимодействия (Гринь С.В.); уровни развития ре-
флексивности (Зиник И.Н.); факторы субъективности и объективности само-
оценки поведения субъекта (Иванова О.М.); самоотношение, активность и сти-
ли общения (Исмагилова А.Г.); стили, характер и уровни взаимоотношений в 
различных социальных группах (Мартыненко Н.В.); креативность (Ковальская 
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Е.В., Харламова Т.М.); соотношение показателей психодинамического и нейро-
динамического уровней интегральной индивидуальности (Нуриахметов А.К.); 
предприимчивость (Ротманова Н.В.); особенности интегральной индивидуаль-
ности у носителей различных групп крови (Ротманова Н.В.). 
В возрастном направлении исследуются возрастные особенности и ди-
намика развития структур интегральной индивидуальности (Белоус В.В., Бо-
язитова И.В., Забелина Е.В.); возрастные особенности гендерных структур ин-
тегральной индивидуальности (Мищенко Л.В.). 
В генетическом и психогенетическом направлении интегральная инди-
видуальность изучается в контексте генетической психофизиологии (Марютина 
Т.М.). Выясняется роль генетического и средового факторов во взаимосвязях 
свойств уровней интегральной индивидуальности, обосновывается наличие гене-
тического уровня интегральной индивидуальности (Корниенко Д.С.). 
Пологендерное направление сосредотачивается на исследовании спе-
цифики синхронических афункциональных и диахронических гендерных межу-
ровневых структур интегральной индивидуальности (Гизитдинова А.А., Гизит-
динова А.А, Щебетенко А.И.); гендерных особенностях межуровневых струк-
тур интегральной индивидуальности (Гизитдинова А.А.); изучаются гендерные 
особенности целостности, помехоустойчивости и адаптивности структур инте-
гральной индивидуальности (Лоскутова Л.И.); пологендерные особенности во-
ображения (Мищенко Л.В.); гендерные особенности формирования стиля (Че-
калина А.А., Каракетов Р.А.); гендерные особенности профессиональной ак-
тивности (Мусина В.П.); пологендерные зависимости агрессивного поведения 
(Мищенко Л.В., Сивкова Е.С.); пологендерные особенности развития воображе-
ния (Мищенко Л.В. Сенькова Н.П.); пологендерные особенности низкой моти-
вации к учебной деятельности (Мищенко Л.В., Войтов А.С.); разработка мето-
дологических аспектов интегративного исследования пологендерных структур 
интегральной индивидуальности (Мищенко Л.В.); гендерные особенности 
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структур интегральной индивидуальности субъектов занятых в различных ви-
дах деятельности (Лоскутова Л.И.). 
В рамках направления исследований профессиональной деятельности 
в структуре интегральной индивидуальности исследуются системообразующая 
роль профессиональной активности (Долгих Г.И.); стиль профессиональной дея-
тельности в экстремальных условиях (Вяткин Б.А., Ковтун Е.В.); влияние си-
стемообразующей функции профессиональной деятельности на развитие струк-
тур интегральной индивидуальности (Мусина В.П.); стиль профессиональной де-
ятельности учителя-предметника (Долгополова И.В.); особенности интегральной 
индивидуальности профессиональных учителей (Долгополова И.В.); профессио-
нально важные качества военнослужащих (Иванов Е.А, Марихин С.В.); конструк-
тивные проявления профессионализма в структуре интегральной индивидуаль-
ности (Дружилов С.А.); личностные детерминанты профессиональной успешно-
сти (Иоголевич Н.И.); разработка диагностического инструментария для выявле-
ния различных аспектов профессиональной активности (Мусина В.П.); профес-
сиональная компетентность в структуре интегральной индивидуальности (Рома-
нова К.Е.); профессиональная идентичность и профессиональное самосознание в 
структуре интегральной индивидуальности (Эннс Е.А.). 
В психофизиологическом направлении изучается взаимосвязь разно-
уровневых свойств интегральной индивидуальности с активностью полушарий 
головного мозга (Евтух Т.В., Силина Е.А.); стиль биоэлектрической активности 
мозга (Вяткин Б.А., Федотов А.В.). 
Направление изучения закономерностей развития интегральной ин-
дивидуальности и методов психологической помощи рассматриваются во-
просы развития адаптивных ресурсов интегральной индивидуальности учителей 
(Айвазова А.Е.); процессы развития самоидентификации в условиях поликуль-
турного образовательного пространства (Белых Т.В., Асланова Д.Т.); развитие 
коммуникативной активности через развивающее воспитательное пространство 
(Васюра С.А.); развитие структур интегральной индивидуальности через систе-
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мообразующую функцию профессионального самосознания (Беляев О.Б.); путем 
совместной деятельности с различным стилем межличностных отношений 
(Гринь С.В.); посредством специализированных коррекционных программ (Ко-
валевская Е.В.); посредством изменения педгогических установок родителей 
(Колесникова Е.С.); путем коррекции полярных ценностных ориентаций в пси-
хологическом тренинге (Лазакович Ю.Ю.); методами психолого-педагогических 
развивающих программ (Луценко Т.В., Шаповалова М.Л., Сероштан В.И., Поля-
кова Г.С.); спортивной деятельности (Маркелов В.В. 2006, Лоскутова Л.И.);  
Направление исследований процессов саморегуляции интегральной 
индивидуальности и копинг-стратегий сосредотачивает внимание на таких 
темах как системное исследование стратегий выхода из тяжелых жизненных си-
туаций (Сердюкова Е.Ф.); исследование факторов детерминации стресса (Зѐлко 
А.С.); личностные факторы адаптации (Костанова Л.Ю., Белых Т.В.); системное 
исследование стратегий совладания в теории интегральной индивидуальности 
(Попова В.В.); личностные психологические особенности адаптивных и копинг-
стратегий (Сердюкова Е.Ф.); особенности структур интегральной индивидуаль-
ности у лиц с различными адаптивными стратегиями (Сердюкова Е.Ф.). 
В семейном направлении детско-родительские отношения исследуются 
с методологических позиций теории интегральной индивидуальности (Кор-
ниенко Д.); ведется сопоставительный анализ особенностей структур инте-
гральной индивидуальности детей и их родителей (Полонская В.Д.). 
Этническое направление использует интегративный подход в исследо-
вании этнической индивидуальности (Ветвицкая С.М.). Ведется изучение осо-
бенностей структур интегральной индивидуальности у представителей различ-
ных этнических групп (Михитарьянц Е.Я.); изучаются взаимосвязи индивиду-
ально-психологических и этнических особенностей представителей различных 
этнических групп (Семенова Ф.О., Урусов А.А.). 
В рамках современного развития школы В.С.Мерлина можно выделить и 
еще одно направление, непосредственно касающееся данной работы - направ-
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ление исследований аддиктивного поведения в рамках теории интеграль-
ной индивидуальности, которое только начало развиваться. Тематика и харак-
тер работ, которые можно отнести к этому направлению, указывает на началь-
ный этап исследований. В рамках этого направления основательно исследуются 
методологические и практические аспекты психолого-педагогических, профи-
лактических программ по предотвращению развития аддиктивных форм пове-
дения (Курмашева Б.А., Ульянова И.В., Фадеева С.В., Симатова О.Б., Круков-
ская О.А.). Обосновываются, с точки зрения нейробиологии и концепции инте-
гральной индивидиуальности, биологические и нейропсихологические меха-
низмы аддиктивного поведения (Котов А.В.). Разрабатываются методологиче-
ские основания экспертно-психологической службы как института правовой 
помощи лицам с зависимостями (Погожева О.В.). Ставится проблема диагно-
стического инструментария как для диагностики аддиктивных форм поведения, 
так и исследовательского инструментария (Мочаев С.А.). Начинают изучаться 
личностные особенности подростков-аддиктов (Кулганов В.А., Семенова О.Ю., 
Богданова Н.В.). 
В контексте этих данных очевидно существование аддиктивной индиви-
дуальности, которая, как и любая другая, выступает как саморегулирующаяся, 
саморазвивающаяся и многоуровневая система [184], которая должна рассмат-
риваться с позиций системного подхода, современных достижений теории и 
практики концепции интегральной индивидуальности.  
Рассмотрение концепции В.С. Мерлина в качестве методологической ос-
новы для изучения аддиктивного поведения в свете современных достижений 
этологии, эволюционной психологии и генетики, нейробиологии и нейропсихо-
логии, аддиктологии и наркологии, а также глубинной психологии в области 
изучения аддиктивного поведения, предполагает, что новые данные из новых 
областей знания должны непротиворечиво вписываться в концепцию инте-
гральной индивидуальности, дополнять ее, находить объяснение с ее методоло-
гических позиций. Концепция должна быть способна снимать возможные про-
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тиворечия, возникающие между различными направлениями изучения феноме-
на аддикций, непротиворечиво интегрируя их в целостную картину аддиктив-
ного поведения. Именно это служит признаком классической теории, которая 
должна быть способна дополняться, обогащаться новыми фактами, непротиво-
речиво объяснять их и размещать в своей структуре. Полагаем, что концепция 
интегральной индивидуальности полностью отвечает этим требованиям. Под-
твердим это путем анализа современных сведений об аддиктивном поведении и 
классической структуры интегральной индивидуальности по В.С. Мерлину. 
3.3. Концепция «Интегральной индивидуальности» как методологическая 
основа исследования аддиктивного поведения 
Рассмотрение концепции интегральной индивидуальности в качестве ме-
тодологической основы для изучения аддиктивного поведения в свете совре-
менных достижений этологии, эволюционной психологии и генетики, нейро-
биологии и нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также глубинной 
психологии, предполагает, что новые данные из этих областей знания должны 
непротиворечиво вписываться в концепцию интегральной индивидуальности, 
дополнять ее, находить объяснение с ее методологических позиций. Концепция 
должна быть способна снимать возможные противоречия, возникающие между 
различными направлениями изучения феномена аддикций, непротиворечиво 
интегрируя их в целостную картину аддиктивного поведения. Именно это слу-
жит признаком классической теории, которая должна быть способна допол-
няться, обогащаться новыми фактами, непротиворечиво объяснять их и разме-
щать в своей структуре. Насколько концепция интегральной индивидуальности 
соответствует этим требованиям? Эта своеобразная вводная часть содержит во-
просы, ответ на которые и позволяет установить насколько концепция инте-
гральной индивидуальности может выступать в качестве методологического 
основания для изучения базовых психологических компонентов аддиктивного 
поведения. Раскроем этот аспект подробнее и последовательнее. 
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1. Насколько концепция интегральной индивидуальности способна сни-
мать противоречия, возникшие между различными направлениями изучения 
феномена аддикций, непротиворечиво интегрировать их в целостную картину 
аддиктивного поведения?  
Как мы уже отмечали ранее, аддиктивное поведение сегодня изучается 
как минимум 14-ю направлениями, стоящими на различных методологических 
и методических позициях, определяющих только свою узкую предметную об-
ласть интереса в отношении аддиктивного поведения, по-разному представля-
ющих его содержание, эпидемиологические, этиологические, патогенетические 
факторы, и исходящими из своей методологии оценки ущерба, терапии и про-
филактики аддикций. Эта методологическая изолированность, монодисципли-
нарность и связанная с ней, предметная узость привели к тому, что сегодня 
сформировалась тенденция к своеобразному описательному «коллекциониро-
ванию» разноуровневых черт аддиктивной индивидуальности, этиологических, 
патогенетических факторов аддиктивного поведения, представлению множе-
ства моделей механизмов его развития.  
При этом, эта же множественность точек зрения на феномен аддикции ука-
зывает на тот факт, что детерминанты аддиктивного поведения представляют 
собой сложнейшую взаимосвязь самых различных по природе и содержанию 
факторов. Это делает необходимым отход от монодисциплинарного подхода и 
обращение к междисциплинарным связям в изучении человека [156].  
Однако, необходимость междисциплинарного подхода в изучении аддик-
тивной индивидуальности наталкивается на исторически сложившуюся глубо-
кую дифференциацию наук о человеке и порождаемую этим чрезвычайно узкую 
их специализацию. В силу этого огромное число научно открытых закономерно-
стей аддиктивного поведения из различных отраслей знания пока не сводятся в 
общую, единую картину, существуют раздельно в рамках своей дисциплины. 
Тем не менее, психология, оставаясь центральной наукой о человеке, уже 
сегодня способна дать искомое интегрированное, целостное и непротиворечи-
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вое представление об аддиктивной индивидуальности. Более того, психология 
уже обладает соответствующей теоретико-методологической базой. Речь идет о 
концепции интегральной индивидуальности, теоретически и эмпирически изу-
чающей все перечисленные выше детерминанты аддиктивного поведения. Ана-
лиз концепции и современных сведений об изучаемых формах аддиктивного 
поведения показывает, что все постулаты концепции интегральной индивиду-
альности полностью применимы и к аддиктивной индивидуальности. Аддик-
тивная интегральная индивидуальность, как и любая другая «...не выступает 
как совокупность особых свойств, отличная или противоположная другой со-
вокупности, обозначаемая как характеристика типичности человека. Инте-
гральная индивидуальность – это особый выражающий индивидуальное свое-
образие, характер связей между всеми свойствами человека, относящимся к 
различным ступеням развития материи, присущим человеку: биохимическим, 
физиологическим, психологическим, личностным, социально – психологиче-
ским» [54; 55; 184; 212]. Как и любая другая, аддиктивная индивидуальность, 
«...содержит ряд иерархических уровней этих индивидуальных свойств, нахо-
дящихся между собой в особой зависимости, организованных в системы и под-
системы и структурированных по иерархическому принципу. Каждая подси-
стема совпадает с определенным уровнем интегральной индивидуальности, а в 
свойствах этих уровней проявляются разные этапы развития материи» [54; 
55; 212]. Индивидуальное свойство одного уровня может быть много – много-
значно связано со свойствами других уровней систем и подсистем [311]. Как и 
любая другая, выступает как саморегулирующаяся, саморазвивающаяся и мно-
гоуровневая система, обеспечивающая адаптацию человека к среде [184]. Дру-
гими словами, данная концепция устраняет предметные, методологические 
противоречия и ограничения, имеющиеся в других направлениях исследований, 
поскольку изначально, по своему содержанию, уже интегрирует эти противоре-
чия как естественные условия существования индивидуальности. Поэтому, от-
вечая на поставленный вопрос, мы можем утвердительно ответить, что концеп-
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ция интегральной индивидуальности оптимально подходит для исследования ад-
диктивной индивидуальности. 
2. Насколько классическая концепция интегральной индивидуальности 
способна непротиворечиво вписать и объяснить со своих методологических 
позиций новые системы индивидуальности, в том числе аддиктивной, суще-
ствование которых подтверждается современными данными различных наук? 
3. Насколько новые данные из новых областей знания относительно раз-
личных аспектов аддиктивного поведения непротиворечиво вписываются в 
классическую концепцию интегральной индивидуальности, дополняют ее, 
находят объяснение с ее методологических позиций? 
Ответить положительно на эти вопросы сегодня стало возможным во 
многом за счет развития теорий полиморфизма, полисистемности, метаинди-
видуальности и холономности индивидуальности, которые уже упоминались 
выше.  
«Суть полиморфизма выражается в том, что одна и та же система 
может принимать несколько различных форм… Благодаря полиморфизму си-
стема (целое, интегральность) имеет подвижный динамический характер. Она 
обладает не одним, а множеством состояний и форм. Они могут изменяться в 
процессе развития, между ними могут возникать отношения транзитивности, 
они могут подвергаться преобразованиям под влиянием каких-либо факторов, 
приобретая, тем самым новые качества и свойства… Полиморфизм проявляется 
в том, что один и тот же состав компонентов может быть основой разных 
веществ (явлений)» [84 с.115]. Полиморфизм позволяет по-новому взглянуть на 
данные эволюционной психологии относительно аддиктивного поведения. 
Согласно эволюционному подходу и эволюционной психологии, в 
каждом из нас изначально заложены механизмы аддиктивного поведения, кото-
рые являются результатом эволюционного развития человека как представите-
ля Homo Sapiens, и которые несут адаптационную функцию [204]. Так, напри-
мер, физическая слабость людей, отсутствие у человека естественных средств 
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защиты от хищных животных, по сравнению с представителями других видов 
(клыки, когти, острый слух и зрение, мимикрия, способность убежать, массив-
ность, сила и т.п.) сформировали способность человека к коллективной защите 
и охоте. Однако, данное преимущество имеет и оборотную сторону – человек 
зависим от племени, коллектива, социума. Вне племени человек, как правило, 
погибал. Как представители царства животных, мы изначально зависимы от 
пищевых потребностей, причем, длительное отсутствие приема пищи сопро-
вождается симптомами схожими с симптомами абстинентного синдрома, явля-
ющегося одним из признаков аддиктивного поведения. Любой ребенок изна-
чально зависим от матери и родителей вообще [246; 283; 476]. Аддикция, в 
данных и подобных случаях, выполняет важную адаптационную функцию и 
способствует выживанию вида.  
Однако, и патологическое аддиктивное поведение человека, также имеет 
эволюционные корни [476]. В ряде недавних исследований, проведенных на 
стыке палеоантропологии, палеоботаники, наркологии, генетики и этологии 
установлено, что приматы в естественной среде обитания склонны к употреб-
лению психоактивных веществ органического происхождения для обезболива-
ния, получения витаминов и удовольствия. Это в равной степени относится и к 
дриопитекам и первобытным людям [204, с. 282-284, 343-347; 401; 427; 455].  
Эволюционистами получены сведения о таких формах эволюционно де-
терминированного поведения, которые могут выступать, как в качестве своеоб-
разных преморбидных факторов, так и в качестве эволюционной этиологиче-
ской основы аддиктивного поведения. Среди них: потребность в постоянном 
возбуждении ЦНС при депривационных ситуациях различной силы и потреб-
ность прерывать гомеостаз [179; 438, р.36-37; 497]; сексуальная активность как 
стратегия выживания вида и ошибочная женская стратегия удержания мужчи-
ны [372, р.18-23]; демонстрация рискового поведения как проявление фертиль-
ности в конкурентной борьбе и как сигнал к спариванию, а также как показа-
тель потенциального высокого социального статуса [412, р. 556-562; 396, р. 365, 
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370, 374-379, 382]; альтруистическое поведение и принесение себя в жертву ин-
тересам других - фактор выживания всего племени [396, р. 369-370]; эволюци-
онная связь психофизиологического и психологического стрессов с сексуаль-
ной аддикцией [407, р.185-190]; аддикция отношений как проявление эволюци-
онного страха изгнания из племени [416, p. 373-376]; агрессивность среды и 
воспитательной политики как преморбидный эволюционный фактор развития 
сексуальной зависимости [413, p. 293-299]; финансовая состоятельность и 
стремление к добыванию средств, как эволюционно детерминированный при-
знак «качественного самца» [414]. Таким образом, у современного человека 
существуют глубокие эволюционные основания для развития различных форм 
аддиктивного поведения. Почему же не все люди, в таком случае, становятся 
аддиктами?  
Представители эволюционного подхода постулируют, что между нормой 
и патологией существует не жесткое качественное, а диалектическое количе-
ственно - качественное отличие [248; 476; 491]. Другими словами, все люди, 
имеют общие факторы предрасположенности к аддиктивному поведению. Од-
нако, у потенциальных и реальных аддиктов эти факторы имеют иное количе-
ственное выражение, приобретая тем самым иное качество [476]. Следователь-
но, необходим поиск не радикальных качественных различий между «аддикта-
ми» и «не аддиктами», а общих для всех людей факторов предрасположенности 
к аддиктивному поведению и их количественно-качественная оценка, как у ад-
диктов, так и у лиц предрасположенных к аддикциям и лиц не склонных к ним.  
В контексте эволюционного подхода интересным представляется и неко-
торые положения этологии о природе аддиктивного поведения, как отклонения 
от нормального инстинкта. Хотя мы не выделяем этологию как отдельный ме-
тодологический подход в нашем исследовании, отметим, что совместно с 
нашим коллегой профессором В.П. Прядеиным нами был проведен теоретиче-
ский анализ всех рассматриваемых здесь форм аддиктивного поведения с это-
логической точки зрения как нарушений инстинктов с использованием класси-
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фикации инстинктов рептилий, предложенных Мак-Линном (McLean) [48]. Ре-
зультаты анализа, изложенные в отдельной статье, показали существование 
эволюционного базиса для развития аддиктивного поведения [256].  
В рамках концепции интегральной индивидуальности сегодня также учи-
тывается роль эволюционных детерминант в развития индивидуальности и свя-
зывается с холономным построением интегральной индивидуальности (Л.Я. 
Дорфман) [212, с. 104-106]. 
Полиморфизм, таким образом, позволяет объяснить тот факт почему при 
наличии одного и того же аддиктивного эволюционного базиса одни люди ста-
новятся, а другие не становятся аддиктами. Кроме того, полиморфизм также 
объясняет, почему при наличии одних и тех же базовых компонентах аддик-
тивного поведения в структуре интегральной индивидуальности возникают 
различные формы аддикции. 
Теория метаиндивидуальности и полисистемности, описывая систему вза-
имодействия интегральной индивидуальности с внешней средой, позволяют по-
нять механизмы взаимовлияния индивидуальности и окружающей действитель-
ности и размыкают границы индивидуальности как некой жестко и иерархично 
организованной системы [84; 212 с. 97-98]. Поэтому метаиндивидуальность и по-
лисистемность позволяют интегрировать в концепцию интегральной индивиду-
альности данные нейробиологии и нейропсихологии о роли зеркальных нейронов 
и объяснить посредством этих данных, каким образом образуются метаиндивиду-
альные свойства в процессах взаимодействия и отношений социального окруже-
ния к данной конкретной индивидуальности и наоборот, роль этой индивидуаль-
ности в развитии окружающих ее людей. Поясним данное положение. 
Современные исследования феномена зеркальных нейронов (mirror 
neurons), проводимые с 1997 года группой ученых, возглавляемой Джакомо Ри-
золатти (Giacomo Rizzolatti) сформированной из сотрудников факультета 
нейропсихологии и нейробиологии и факультета психологии Пармского уни-
верситета (Италия) предоставляют нам нейробиологический и нейропсихоло-
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гический базис аддиктивного поведения. Сегодня результаты этих исследова-
ний позволяют сделать несколько существенных выводов.  
Во-первых, по сравнению с зеркальными нейронами приматов, человече-
ские зеркальные нейроны активируются и разряжаются на гораздо больший 
спектр стимулов, причем более сложных по содержанию [371, р. 397].  
Во-вторых, если у животных нейроны активируются только при непо-
средственном действии (исполнение, визуальное наблюдение, слышание, ося-
зание производимого действия), то человеческие зеркальные нейроны помимо 
активации и разрядки в этих случаях, еще и «считывают» едва начатые дей-
ствия и даже едва уловимые намерения к действиям, причем вне зависимости 
от того, наблюдается или слышится это действие или намерение [371, р. 396-
397; 397, р.0001-0002]. Другими словами, мы можем предвосхищать действие 
другого человека. Это происходит за счет нашей способности считывать кон-
текст ситуации, вне зависимости от ее модальности. Животные такой способно-
сти не имеют - они реагируют только на наблюдаемые стимулы, действия про-
исходящие «здесь и сейчас» [397, р.0002-0004]. 
В-третьих, аналогичная ситуация складывается и с «чтением эмоций». Ес-
ли животные легко «считывают» основные эмоции (радость, гнев, удовольствие, 
страх, тревога, грусть и т.п.) лишь в непосредственный момент протекания эмо-
ции, то активация зеркальных нейронов у человека, позволяет ему буквально 
предвосхищать, предвидеть наступление той или иной эмоции у другого человека. 
Человек может считывать эмоциональное состояние другого человека в большем 
диапазоне оттенков и проявлений, чем это могут животные [371, р. 399-401]. 
В-четвертых, было установлено, что у человека, в отличие от животных 
существует не одна сеть зеркальных нейронов, а множество, локализованных 
практически во всех областях головного мозга, хотя их максимальное скопле-
ние сосредотачивается в теменной и заднетеменной областях мозга. Причем, 
каждая из сетей, активируется как автономно, при действии стимулов опреде-
ленной модальности (на движение рук, ног, тела, мимические акты, движение 
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губ, языка, жевание, зевание открывание рта и т.д.), так и одновременно при 
наблюдении или исполнении более сложных поведенческих паттернов - соци-
ального поведения и коммуникации, причем уже вне зависимости от модально-
сти стимула [452, р. 665]. То есть в отношении человека следует говорить не об 
одной сети зеркальных нейронов и даже не о множестве автономных «узко спе-
циализирующихся» нейронных сетей, а о наличии у человека нейронной зер-
кальной системы (Human Mirror Neuron System) [397, р.0003-0004; 376; 452, 
р.663-665]. Именно это эволюционное достижение позволяет человеку совер-
шать более сложные, чем у животных поведенческие акты. При исследовании 
системы зеркальных нейронов у человека установлено, что эти нейроны акти-
вируются и разряжаются когда мы выполняем действие, наблюдаем действие, 
слышим действие, вспоминаем действие, повторяем действие, представляем 
действие или мечтаем о нем. Они активизируются во всех актах социального 
взаимодействия, при восприятии эмоций и эмоциональном сопереживании, при 
предвосхищении действий другого лица [371, р.401; 397, р. 0001-0004]. 
В-пятых, обнаружено, что общим как для человека и для животных яв-
ляется способность к имитации (подражанию) (imitation) действий, их повто-
рению, воспроизводству. Важной составляющей частью имитации является 
феномен «ответной поддержки» (response facilitation), которая представляет 
собой «непроизвольное стремление воспроизводить наблюдаемое действие» 
(«the automatic tendency to reproduce an observed movement») [452, р.667]. Су-
ществует два типа этой ответной поддержки. Первый тип – ответная поддерж-
ка без понимания значения действия. Второй тип - ответная поддержка с по-
ниманием значения действия. Если у животных присутствует ответная под-
держка только первого типа, то у человека присутствуют оба типа поддержки 
[452, р.668].  
В качестве примера ответной поддержки у животных можно привести 
случаи распространения паники в стае (стаде). Когда одна особь, увидев источ-
ник опасности, начинает убегать, в бегство бросаются и все остальные живот-
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ные, даже не видя непосредственно сам источник опасности. Стая птиц начина-
ет хлопать крыльями, следуя примеру одной особи.  
У человека ответная поддержка без осознания значения действия присут-
ствует, например, у младенцев, которые пытаются воспроизводить движения рта 
матери, или движения ее рук, когда она общается с ним [452, р. 668]. Такая под-
держка встречается и у взрослого человека, выражающаяся, например, в непро-
извольных движениях рук, ног, туловища, гримасах и возникновении соответ-
ствующих эмоций в моменты сопереживания спортсменам [452, р.668]. Известна 
ситуация, когда в помещении все начинают поочередно зевать, если сначала зев-
нет кто-то один. Ответная поддержка с осознанием, пониманием значения дей-
ствия предполагает, что наблюдатель понимает то, что совершается другими 
людьми. Это принципиальное отличие зеркальной системы человека позволяет 
ему не просто реагировать на текущие действия других, а предвосхищать после-
дующие действия, и, следовательно, не только воспроизводить что-то вслед за 
кем-то, а продуктивно взаимодействовать с другими [452, р. 668]. 
В-шестых, установлен факт непроизвольности работы нейронной сети 
животных и зеркальной системы человека, ее независимости от сознания 
(automaticity). Однако, если для активации и разрядки нейронов животным 
необходимо именно разворачивающееся «здесь и сейчас» действие, то с зер-
кальной нейронной системой человека дело обстоит несколько иначе. Экспе-
рименты с участием людей показали, что человек может понимать намерения 
другого человека, даже не наблюдая непосредственно само действие, а опира-
ясь на второстепенные признаки, соотносимые самим человеком с тем или 
иным действием, в том числе предвосхищаемым. Причем, это происходит не-
произвольно [397, р. 0004]. Этому способствует умение непроизвольно «считы-
вать», контекст ситуации – способность, как уже говорилось, имеющаяся толь-
ко у людей. Такая специфика нейронной системы человека позволяет нам «ло-
гически связывать и соотносить» одновременно и отдельные фрагменты ситуа-
ции и контекст ситуации и действие и предвосхищать еще не начатое действие 
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[397, р. 0005]. Можно сказать, что нейронная зеркальная нейронная система че-
ловека позволяет нам правильно связывать одномоментно огромное множество 
разнородных переменных, а при дефиците информации еще и правильно до-
страивать недостающие звенья. Причем делаем мы это непроизвольно. Как 
точно, в одной из частных бесед, отметил наш коллега С.И. Ворошилин, систе-
ма зеркальных нейронов только человеку дает способность разгадывать голо-
воломки. 
Таким образом, зеркальная нейронная система человека является нейрон-
но-сетевым механизмом осуществления широкого спектра явлений, от доста-
точно простых поведенческих актов, таких как ответная поддержка, до высоко 
разумных действий, таких, например, как воспроизведение при обучении или 
воспроизведение выученного и понимание действий другого человека. Кроме 
того, зеркальная нейронная система человека, как показывают исследования, 
может служить основанием для других фундаментальных когнитивных способ-
ностей человека, таких как понимание языка (речи) и понимание мыслей (mind-
reading) [298; 449; 452, р. 668-669]. 
Результаты исследований группы профессора Ризолатти открыли нейро-
физиологический и нейропсихологический механизм сложных процессов соци-
ального научения [371; 449; 452]. И это уже непосредственно связано с распро-
странением, в том числе, и аддиктивного поведения в его многочисленных 
формах. Можно говорить, что зеркальная система и аддиктивное поведение 
связаны между собой. В свете открытия зеркальных нейронов такие явления 
как соблазнение, совращение, наблюдение, участие, фантазирование, вообра-
жение отдельных актов или сцен аддиктивного поведения, могут служить пус-
ковым механизмом к развитию той или иной аддикции. Поскольку активация и 
разрядка зеркальных нейронов тесно связана с информационными стимулами 
[449], со способностью человека к непроизвольной имитации (подражанию) 
действий [452] и эмоциональным заражением [371; 397], то даже простое нали-
чие информации, связанной с аддиктивным поведением (деятельность СМИ), 
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вероятно, также может запускать механизм подражания, то есть служит спосо-
бом вовлечения определенной части населения в круг зависимого поведения. 
Прямое подтверждение этого мы получили в результате специально организо-
ванных исследований психосемантики информационно-культурной среды в со-
знании аддиктивных лиц [см. 261]. 
Важными представляются достижения нейробиологов и в изучении пато-
генеза аддикций – изучение нарушения биохимических механизмов нейроме-
диаторного обмена в структурах мезо-кортико-лимбической системы мозга че-
ловека. Помимо уже представленной концепции токсического действия ПАВ, 
представители нейробиологического направления дополнили эту концепцию 
данными о патологии механизма обратного захвата нейромедиаторов [196, с.62-
83; 232, с.140-160; 234, с.272 303, с.306-331; 304, 69-82; 305, с.86-100; 477; 478]. 
Также представлены новые концепции этиологии зависимости. В частности в 
отношении химических аддикций представлена концепция дефицита дофамина 
за счет патологической мутации гена, кодирующего соответствующий белок 
[489]; концепция ведущей роли избытка глутамата и нарушения нормального 
функционирования глутаматэргичной системы [415; 443; 363; 338; 415; 445; 
484]. В отношении сексуальной зависимости представлена концепция дефекта 
синаптических рецепторов, вызванная мутацией белковых структур [338; 363]. 
Экспериментально подтверждена концепция развития аддиктивного поведения 
за счет дефекта эмиссии и механизмов обратного захвата при биохимическом 
взаимодействии ГАМК, дофамина и глутамата, приводящие к нарушению мо-
тивации и контроля поведения [327; 403; 439; 492].  
Мы уже отмечали, что метаиндивидуальность и полисистемность, позво-
ляют понять не только механизмы взаимовлияния индивидуальности и окружаю-
щей действительности, но и размыкают границы индивидуальности как некой 
жестко и иерархично организованной системы, тем самым предоставляя основа-
ния существования новых уровней и систем индивидуальности, строящихся на 
принципах холономности, снимая проблему целостности интегральной индивиду-
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альности, сосредотачивая внимание на изучении связей между и внутри систем 
[84; 212 с. 97-98]. В этой связи интересными представляются открытые законо-
мерности, лежащие на генетическом и глубинно-психологическом уровнях инте-
гральной индивидуальности. 
Генетическое изучение аддиктивного поведения показывает, что в ге-
незе аддикций выявляется значительная роль генетических, наследственных 
факторов. К настоящему моменту доказана роль генов в развитии всех видов 
рассматриваемых нами зависимостей, кроме интернетомании [10; 30; 196; 232; 
328; 362; 363; 426; 427; 428; 429; 432; 471; 489; 496] На сайте университета им. 
Джона Хопкинса можно найти электронный вариант постоянно переиздаваемо-
го и пополняемого каталога Мак-Кьюсика «Менделевское наследование у чело-
века. Каталог аутосомно - доминантных, аутосомно-рецессивных и Х - сцеп-
ленных фенотипов» [см. OMIM, 432]. В нем собраны сведения о нормальных и 
патологичных состояниях человека, которые имеют менделевский тип наследо-
вания. Сведения из данного первоисточника показывают существование генов, 
которые ответственны за формирование аддиктивного поведения человека в 
целом, которое может оказаться как нормальным и эволюционно обусловлен-
ным (зависимость от пищи, средовых факторов, зависимость от социума), так и 
патологичным (химические и поведенческие зависимости).  
Однако, дело не ограничивается только установлением факта общих «ад-
диктивных генов» это был бы слишком упрощенный взгляд. Если аддикция, 
как фенотипический признак, является генетически обусловленной, то «...в ос-
нове ее лежит какой-то белок, его избыток, недостаток или мутация, синтез 
которого определяется определенными генами... В настоящее время установ-
лено, что любой фенотипический признак, в том числе психологический, пове-
денческий, определяется не одним определенным геном, а совокупностью генов, 
определяющих этот признак. Такая совокупность генов называется генной се-
тью (gene network). Эта генная сеть включает в себя множество генов, произ-
водящих белковые продукты, а также молекулы РНК, участвующие в регуля-
  
196 
ции генной сети. Одни из этих молекул усиливают признак, другие ослабляют, 
третьи регулируют, то есть усиливают или ослабляют в зависимости от 
определенных условий. Часть регулирующих субстратов являются белками, 
часть – РНК» [48, с.72]. Исследования показывают, что на генном уровне в 
развитии, например, алкогольной аддикции может принимать участие 454 гена, 
наркотической - 927 генов, гэмблинга – 11 генов, адреналиномании – 991, сек-
суальной аддикции – 297, любовной аддикции – 221, зависимости отношений – 
421, трудоголии – 201 [432]. 
В настоящее время генетики связывают аддиктивное поведение с мутаци-
ями наблюдаемыми в рецепторах аминокистот (глутамат), катехоламинов (до-
фамин), моноаминов (серотонин), эндоморфинов (эндорфин) и полипептидной 
группы [64; 320; 409; 432; 439; 442; 477; 492]. Этот список вероятно еще не 
полный, поскольку уже сейчас по данным ОМIM c аддиктивными расстрой-
ствами различных форм связываются мутации более чем 6400 генов (данные 
OMIM / запрос «addictive disorders» / дата посещения 13.08.2013). 
Таким образом, потенциальные или реальные аддикты уже имеют в своем 
генотипе гены, ответственные за ту или иную форму аддиктивного поведения, а 
значит, работа генов обязательно будет проявляться фенотипически на иссле-
дуемых нами уровнях интегральной индивидуальности.  
Глубинно-психологический подход связывается сегодня с мировоззрен-
ческой научной концепцией швейцарского психолога Леопольда Зонди (Leopold 
Szondi). Одним из важнейших достижений Зонди было то, что, постулируя кон-
цепцию генотропизма, учение о глубинных экзистенциальных потребностях и 
«Родовом бессознательном» (1937 год), он перебросил мост между генетикой и 
психологией. Таким образом, объяснение различных проявлений индивидуаль-
ности человека получило устойчивый биологический базис. К настоящему вре-
мени концепция Зонди уже достаточно хорошо представлена в литературе [3; 21; 
108; 109; 110; 111; 112; 113; 114; 115; 116; 169; 248; 315; 394; 479; 480; 482], по-
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этому изложим только те положения его концепции, которые относятся к теме 
нашего исследования. 
Зонди, взяв на вооружение концепцию генетического груза (Genetic 
Burden), которая была постулирована Г. Меллером в 40-х годах ХХ столетия 
[62, с.105-109], предложил, что в линии рода генетический груз можно рас-
сматривать как родовое бремя (Familiare Belastung), в котором сокрыты нега-
тивный и позитивный потенциал развития конкретного представителя рода [341, 
р.21]. Зонди акцентирует внимание на том, что адаптивные формы поведения 
передаются по наследству и младенец уже в генотипе имеет набор приспособи-
тельных реакций. И именно они направляют развитие психики индивида в 
определенном направлении, заданном его предками [169, с.66]. Так, в область 
глубинной психологии, Л. Зонди вводит понятие «родового бессознательного». 
Родовое бессознательное - это своеобразная форма притязаний предка на то, 
чтобы полностью повториться в жизни своего потомка «…в той же самой фор-
ме экзистенции, в которой она один или несколько раз, проявляла себя в линии 
всего рода» [3, с.29; 315, с.14].  
Способ, посредством которого осуществляется реализация притязаний 
предка в жизни потомка, Зонди назвал генотропизмом. Согласно Зонди, генно – 
биологической основой генотропизма является активность латентно – рецессив-
ных генов [315, с.15]. «Хотя рецессивные гены не проявляются в фенотипе, они 
сохраняют свое действие. Они бессознательно направляют наш выбор в любви, 
дружбе, выборе профессии, болезни и способе смерти» [479, р.18]. «…Ген мани-
фестирует генотропически, если он проявляется как бы обходными путями, 
направляя носителя гена при выборах в сфере любви, дружбы, идеалов, профессии, 
коллег по работе, к таким индивидам, которые сами являются носителями того 
же гена» [480, s.16]. В соответствии с концепцией Зонди, генотропизм может 
проявляться в пяти формах: либидотропизм; социотропизм; оперотропизм; мор-
ботропизм; танатотропизм [3; 21; 108; 110; 111; 112; 113; 114; 116; 169; 248; 341; 
394; 479; 480]. Согласно Зонди, помимо этих пяти сфер реализации генотропизма, 
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родовое бессознательное проявляется и в специфических особенностях глубинно 
– психологических потребностей представителя рода.  
В глубинно-психологической структуре человека Зонди выделил восемь 
основных потребностей. Эти потребности, объединяясь в комплементарные па-
ры, образуют пространство четырех глубинно-психологических побуждений че-
ловека. Целью каждого побуждения является удовлетворение одной биопсихо-
логической цели. «Побуждением…мы называем союз двух таких потребностей, 
которые преследуют одну и ту же цель и движутся в одном и том же направ-
лении…к удовлетворению одной и той же биопсихологической цели» [482, s. 9]. 
То есть, в структуру каждого побуждения Зонди включает по паре потребностей, 
благодаря которым побуждения становятся осуществляемой деятельностью. 
Сексуальное побуждение (S) заключается в диалектическом единстве 
потребностей в любви (h) и потребности в активности (s). Экзистенциальной 
глубинной целью побуждения является продолжение рода. 
Пароксизмальное побуждение (P) представляет собой диалектическое 
единство потребностей в этической (е) и моральной (hy) регуляции поведения. 
Обе потребности выполняют роль защитных механизмов для достижения психи-
ческого равновесия личности, охватывая чувственно-эмоциональную регуляцию 
любых проявлений активности человека. Экзистенциальной целью пароксиз-
мального побуждения является создание морально-этической цензуры поведения.  
Побуждение «Я» (Sch) является диалектическим единством потребности 
в эгосистолическом сужении Я (k), посредством защитных механизмов интро-
екции и негации, что обеспечивает связь человеческого Я с миром реального и 
материального, и потребности в эгодиастолическом расширении Я (р), позво-
ляющем осуществлять построение различных духовных идеалов, посредством 
механизмов инфляции и проекции. Таким образом, эгосистола представляет со-
бой рациональную часть Я, а эгодиастола, духовную и иррациональную часть. 
Обе потребности обеспечивают достижение одной экзистенциальной цели — 
обеспечить целостность, а за счет этого психическое здоровье Я. 
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Побуждение контакта (C) является диалектическим единством потреб-
ностей в поиске объектов бытия (d) и потребности в установлении контакта 
с этими объектами (m). Эти потребности также обуславливают стремление че-
ловека к изменениям. Экзистенциальной целью этого побуждения является 
связь с миром и контакт с объектами бытия. 
Каждая из восьми потребностей в своих проявлениях имеет противопо-
ложно направленные тенденции, которые, не изменяя сущности потребностей, 
могут определять характер, формы их проявления в зависимости от своей коли-
чественной выраженности (напряженности).  
Как мы уже говорили, в фазе внутриутробного развития человек уже обла-
дает полным набором этих потребностей, которые находятся в динамическом 
равновесии. Будучи общими для всех людей, у каждого человека они имеют спе-
цифические унаследованные особенности, детерминируемые «родовым бессо-
знательным. С началом родовых схваток эти потребности становятся различны-
ми по своей силе и пенетрантности. Каждая потребность, обладая своим соб-
ственным источником энергии, стремится к удовлетворению, к реализации. Эта 
диалектическая борьба, обуславливает удовлетворенность одних и подавлен-
ность других глубинных потребностей, что находит отражение в видах, формах 
и содержании активности, поведении и психологических особенностях человека. 
Различная сила, формы проявления и выраженность потребностей, фактически 
предопределяет развитие психики их обладателя в том или ином направлении 
[169; 341]. 
Согласно Л. Зонди, фенотипическое проявление глубинных потребностей 
может проходить в трех альтернативных направлениях, в зависимости от спе-
цифики «родового бессознательного», количества и качества генетического 
бремени, который несет представитель каждого рода, средовых условий, их 
взаимодействия с глубинными потребностями и собственным выбором челове-
ка, способного выбирать и определять формы, способы и приемы удовлетворе-
ния своих потребностей [341, р. 32].  
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1. Социально-негативное – антисоциальный вариант: преступность, 
асоциальность личности, глубокие девиации поведения, психопатология, соци-
опатия. Возможности компенсации через социализацию слишком малы и огра-
ничены для такого индивида (причиной могут быть, например, неблагоприят-
ные обстоятельства жизни, недостаток таланта, способностей, низкий интел-
лектуальный уровень развития и т.д.)  
Социализация - термин у Зонди, связанный с его теорией генотропизма, 
отличен от термина сублимации у Фрейда [285; 286; 287]. У Зонди социализа-
ция понимается как сознательное направление реализации потребности на со-
циально благоприятные цели, сознательную социальную деятельность, в рам-
ках которой энергия потребности разряжается в социально приемлемых формах 
и проявлениях [341, р.31-32]. В то время как у Фрейда, сублимация и выбор ее 
способов носит бессознательный характер [285; 287; 286]. 
2. Социально-нейтральное – социальная адаптированность – социально 
приемлемый вариант. Нормальный вариант по Зонди, где напряжение потребно-
сти не достигает личностно и социально опасного уровня. Это обеспечивает ос-
нову для нормального обычного уклада жизни и развития личности, в том виде, 
как они предопределены генетически [341, р.32]. 
3. Социально-позитивное – «гуманизированный» вариант, в котором ге-
нетическое отклонение от нормы может развить еще большую жизнеспособ-
ность индивида, например, в форме творческого потенциала и достижений в 
различных областях доступных генотропическому выбору. Индивид, наделен 
способностью, так сказать, «брать лучшее» из своей наследственности посред-
ством социализации, его природа, личность, даже «симптомы» преобразуются в 
своих характеристиках в социально-позитивные, социально-обогащенные фор-
мы [341, р.32]. 
В соответствии с концепцией Л. Зонди, аддиктивная индивидуальность, 
аддикт, изначально несет в своем родовом бессознательном предрасположеность 
к аддиктивным формам поведения. Аддикция уже имеется в линии его рода. В 
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аддиктивных формах поведения проявляются специфические особенности бес-
сознательной сферы аддиктов, детерминируемые глубинными потребностями 
«родового бессознательного». Поскольку эти потребности, как и их особенности, 
носят наследственно - детерминированный характер, то они представляют собой 
наиболее устойчивую, глубинную часть индивидуальности человека, в том числе 
и аддикта. Следовательно, для подавляющего большинства аддиктов характерны 
схожие глубинно - психологические особенности, вне зависимости от принад-
лежности аддиктов к разным родам и фамилиям. 
В концепции Л. Зонди человек понимается как существо, которое по мере 
возрастания личностной зрелости, получает возможность выбора, и, исходя из 
индивидуальных возможностей, тем самым, способен осознанно реализовывать 
свою свободу, преодолевая определенное принуждение (среды и наследствен-
ности), которому подвергается с самого рождения [3]. Поэтому выделяется ка-
тегория развития индивидуальности человека в преодолении этого принужде-
ния [480; 481]. Это стремление получает возможность своей реализации благо-
даря «Я» человека. Функции «Я» (интроекция, проекция, инфляция, негация, 
интеграция)  помогают человеку соединять противоположности и противоречия 
своей диалектической природы и в последующем интегрировать их. Поэтому, 
согласно Зонди, именно «Я» заключает потенциал человеческой свободы, при 
помощи которого он может преодолеть односторонность, заданную средой и 
наследственностью. В результате деятельности «Я», активность человека при-
обретает целеустремленность и логическую завершенность, направленные к 
свободе. Благодаря личностно-обусловленным способностям решать и выби-
рать, человек не является ни рабом своей природы, ни игрушкой окружающего 
его мира. Даже если он никогда не сможет ощутить в полном объеме всего диа-
пазона своих возможностей, он все-таки является существом, которое живет в 
отношении свободы и необходимости по принципу «как - так и». Поэтому по-
стулируется положение о преодолимости линии развития навязанной средой и 
наследственностью, иначе, невозможно было бы никакое личностное становле-
  
202 
ние, и психотерапия была бы попросту ненужным явлением [315; 480; 481]. Та-
ким образом, перед человеком ставится задача преодоления навязанного пути 
развития посредством выбора между осознанными, свободно выбранными и 
навязанными средой и наследственностью формами своего существования [481, 
s. 6], задача достижения осознания своей индивидуальности, раскрытие виде-
ния возможностей ее реализации, как гуманизированных, приемлемых для него, 
так и негуманизированных, неблагоприятных для него, с последующим сво-
бодным выбором направления развития. Таким образом, человек не является 
бессильным в водовороте судьбы, а благодаря человеческому «Я», способности 
принимать решение и выбирать, проявляет себя как существо способное изме-
нять направление своего развития. 
Сегодня схожие идеи активно развиваются в рамках полисистемного ис-
следования интегральной индивидуальности. Убедительно доказывается, что 
традиционная двухфакторная модель развития (наследственность – среда) не 
может в полном объеме охватить процессы развития индивидуальности. Теоре-
тически и эмпирически обосновывается необходимость введения трехфактор-
ной модели развития (А.А. Волочков), где третьим фактором выступает фактор 
активности самого субъекта. «Речь идет о его собственной активности, ак-
тивности субъекта, способного в определенных рамках блокировать (или уси-
ливать) как позитивные, так и негативные по отношению к требованиям кон-
кретной ситуации или деятельности организменные или средовые ограничения. 
<…> Таким образом, учет в единой системе активного взаимодействия трех 
факторов – генетического, средового и  активно субъектного – позволяет вы-
строить более реальную картину развития психики и понимания поведения 
конкретного человека. <…> Если категория «деятельность» акцентирует во 
взаимодействии операционально-динамическую, орудийную, а также социаль-
ную нормативность и воспроизводство социокультурного опыта, то катего-
рия «активность» - способность субъекта к выходу за пределы заданных усло-
вий жизнедеятельности (инициатива, творчество, поиск, преодоление и т.п.). 
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В таком случае, исходя из трехфакторной модели развития и поведения чело-
века, индивидуальный стиль деятельности – активный, но с преобладанием 
воспроизводства социокультурного опыта, путь приспособления, адаптации к 
требованиям деятельности, среды.  То есть, при взаимодействии трех фак-
торов (наследственного, средового и субъектно-активного) его характер 
определяет признание и соблюдение ограничений первых двух» [212, с.117-120]. 
4. Каким образом современные данные о детерминантах аддиктивного 
поведения из таких различных областей знания как этология, эволюционная 
психология, нейробиология, нейропсихология, глубинная психология, описываю-
щие закономерности в рамках собственных, преимущественно предметно изо-
лированных друг от друга систем, могут связываться как различные системы 
интегральной индивидуальности? 
Сегодня данная проблема может быть решена с помощью концепции 
холона, активно развиваемой в рамках теории интегральной индивидуально-
сти Л.Я. Дорфманом и уже упомянутой ранее концепции полисистемности 
[212]. Л.Я. Дорфман пишет: «Идея холона противостоит идеям и холизма, и 
атомизма… В холоне целое и часть представляют собой его разные аспек-
ты; они взаимодополнительны и реляционны. Реляционность целого и части 
в составе холона нужно понимать следующим образом. Индивидуальное как 
целое как бы находится вне своих частей; то же индивидуальное как часть - 
вне своего целого, поскольку целое локализуется вне данного индивидуального. 
Вненахождение целого и его частей друг к другу представляет собой фун-
даментальное положение, которое отличает холономный подход от холиз-
ма и атомизма.  
Проиллюстрируем суть холономности на примере с водой. Молекула во-
ды (целое) и ее атомы (части) относятся к разным фрагментам реальности: 
молекула воды содержит ряд свойств, которые не обнаруживаются в атомах 
водорода и кислорода, а атомам водорода и кислорода присущи свойства, ко-
торые не обнаруживаются в молекуле воды. В этом смысле целое (молекула 
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воды) как бы находится вне своих частей (атомов водорода и кислорода), а ча-
сти, вне своего целого.  
Другая сторона этого же примера с водой состоит в том, что понятие 
воды как целого возникает в том случае, если она рассматривается в опреде-
ленном отношении, а именно к атомам водорода и кислорода. Однако вода, взя-
тая в ином отношении, например, к организму, выполняет противоположную 
функцию - его составной части. И здесь вода и организм относятся к разным 
фрагментам реальности: молекула воды содержит ряд свойств, которые не 
обнаруживаются применительно к организму как целому, а организму как цело-
му присущи свойства, которые не обнаруживаются в молекуле воды…Вода как 
холон - это вода, взятая в нескольких отношениях одновременно: как целое в 
отношении к водороду и кислороду, как часть - в отношении к организму… 
Понятием «структура» описываются взаимоотношения между частями 
и целым в составе холона. Но это не части в составе целого, и не целое, объеди-
няющее части, а одновременно и части, и целое в холоне. Холономная структу-
ра охватывает одно и то же индивидуальное, взятое в двух отношениях: (1) 
индивидуальное как целое в отношении его частей, которые локализуются вне 
данного индивидуального, (2) то же индивидуальное как части в отношении их 
целого, которое опять-таки локализуется вне данного индивидуального… 
Кроме того, понятие холономной структуры рассматривается в кон-
тексте иерархии… применительно к холону термин «иерархия» не подразуме-
вает субординацию, навязанную некими внешними силами, а упорядоченность 
явлений по критерию их уровнего строения. Уровни холона - это не «высшее» и 
«низшее», не односторонние «управляющие» влияния, исходящие от более вы-
соких уровней к уровням низлежащим, а естественное (порожденное есте-
ственными причинами) распределение функций явления (индивидуального), 
находящегося в системе многообразных связей с другими (индивидуальными) 
явлениями… Более высокий уровень выполняет функцию целого по отношению 
к более низкому уровню, а более низкий уровень - функцию части по отноше-
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нию к более высокому уровню. Целое и часть дополняют особенности одного и 
того же уровня. В то же время понятия целого и части являются реляцион-
ными, т.е. функции уровня как целого и как части обнаруживаются не в его 
абсолютных свойствах, а в его реляционных связях с другими уровнями... Свое-
образие уровнего строения холона заключается в том, что… одно целое обна-
руживается на одном уровне и иное целое - на другом уровне; части одного це-
лого обнаруживаются на одном уровне и части иного целого - на другом уровне. 
При этом на уровне А существует «первое» целое, на уровне Б - части, отно-
сящиеся к «первому» целому, и «второе» целое, на уровне В - части, относящи-
еся ко «второму» целому. На уровне Б целое («второе» целое) и части сосуще-
ствуют, но не относятся друг к другу (см. рис.). 
 
Рисунок 3.3.1. Иерархическое строение холона (взято из Л.Я. Дорфман «Проблема це-
лостности в теории интегральной индивидуальности» [см.: 212, с. 103]. 
 В пользу уровневой структуры холона свидетельствуют несколько ар-
гументов. Во-первых, функции индивидуального как целого («второго» целого) 
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и как части разнонаправлены, но не направлены друг на друга. Во-вторых, 
имеются различия в локализации уровней холона: частично они пересекаются 
между собой, но также существуют непересекающиеся области. «Первое» 
целое и «второе» целое различаются по локализации; их части различаются по 
локализации. В-третьих, возникновение новых уровней мыслится как процесс 
порождения новых связей и дополнительных измерений... В этом смысле новое 
измерение холона есть одновременно его новый уровень. В-четвертых, уровне-
вую структуру холона можно рассматривать как функцию времени - процесс 
надстройки одних уровней над другими, причем в довольно широком диапазоне 
— от масштабов эволюции до развития индивидуального сознания человека, но 
в одном и том же направлении - усложнения устройства системы и ее диф-
ференциации» [212, с.99-104]. 
Таким образом, холономность и полисистемность позволяют представ-
лять интегральную индивидуальность как одновременно и самостоятельное це-
лое и как часть систем, из которых она состоит и с которыми она вступает во 
взаимодействие. Холономность позволяет объяснить как различающиеся и от-
носительно замкнутые системы могут взаимодействовать в рамках интеграль-
ной индивидуальности. Каждая система интегральной индивидуальности есть 
одновременно и целое (по отношению к системе более низкого уровня) и часть 
(по отношению к системе более высокого уровня). Интегральная индивидуаль-
ность и взаимодействующие с ней системы взаимосвязаны между собой по 
принципу дополнительности [212, с. 110]. Все это дает основание для положи-
тельного ответа на поставленные выше вопросы. Концепция интегральной ин-
дивидуальности способна непротиворечиво вписать и объяснить со своих мето-
дологических позиций новые системы индивидуальности, в том числе аддик-
тивной, существование которых подтверждается современными данными раз-
личных наук. Новые данные из новых областей знания относительно различных 
аспектов аддиктивного поведения также непротиворечиво вписываются в клас-
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сическую концепцию интегральной индивидуальности, дополняют ее, находят 
объяснение с ее методологических позиций. 
5. Насколько новые данные из новых областей знания относительно раз-
личных аспектов аддиктивного поведения непротиворечиво вписываются в 
классическую структуру интегральной индивидуальности, находят объяснение 
с ее методологических позиций? 
На этот вопрос можно также дать положительный ответ. Продемонстри-
руем это на примере аддиктивного поведения. 
- Данные этологии, нейропсихологии и нейробиологии, логично взаимосвя-
занные с эволюционной теорией, эволюционной психологией и генетикой, наря-
ду с данными современных исследований школы интегральной индивидуально-
сти (Л.Я. Дорфман, А.А. Волочков, Д.С. Корниенко, Т.М. Марютина) [139; 180; 
212, с. 104-106, 113-122] указывают на систему эволюционной детерминации 
свойств организма и форм поведения – видо-специфические психологические 
эволюционно - детерминируемые особенности организма человека и его пове-
дения как представителя вида Homo Sapiens, отрицать которые невозможно в 
свете эволюционной теории Ч. Дарвина (см. рисунок 3.3.2.). В этой системе ин-
дивидуальности человека изучаются, как неотъемлемые части интегральной 
индивидуальности человека, различные особенности организма человека и 
формы поведения, приобретенные им в результате эволюционного естественно-
го отбора, изменчивости и наследственности.  
- Роль генетических, наследственных факторов в развитии аддиктивных 
форм поведения и свойств организма, связь генетических и средовых факторов, 
ее проявления в развитии аддиктивных форм поведения логично вписывается в 
систему индивидуальных свойств организма, и входят в биохимический уровень 
интегральной индивидуальности (см. рисунок 3.3.2.). 
- Данные аддиктологии о морфологических изменениях в структурах 
мозга аддиктов [91; 92; 232, с.127-130, 134-136, 146-153; 417, p.36-39] самым 
непосредственным образом относятся к системе индивидуальных свойств орга-
  
208 
низма и общесоматическому уровню интегральной индивидуальности (см. ри-
суное 3.3.2.). 
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Рисунок 3.3.2. Структура интегральной индивидуальности на примере аддиктивного  
поведения. 
- В рамках нейробиологии и нейропсихологии изучается структура, функ-
ционирование, развитие, генетика, биохимия, физиология и патология мозга и 
нервной системы, процессы ее регуляции, активность отдельных клеток, 
нейронных сетей и систем головного мозга и связанные с этим различные 
нейропсихологические и нейробиологические детерминанты поведения челове-
ка. Современные достижения этих наук не только не противоречат структуре 
интегральной индивидуальности, но и вносят вклад в новое осмысление сразу 
нескольких ее систем и уровней. Особенности саморегуляции ЦНС у лиц с ад-
дикциями, открытые в последнее время, а также сведения о роли и особенно-
стях функционирования у них мезо-кортико-лимбической системы и активно-
сти «зеркальных нейронов» логично вписываются в систему индивидуальных 
свойств организма, а также систему индивидуально - психологических свойств 
и не противоречат положениям о нейродинамическом  и психодинамическом 
уровнях интегральной индивидуальности (см. схему 3.3.1.). 
Более того, открытие и результаты изучения системы «зеркальных 
нейронов» человека позволяет говорить о возможности рассмотрения инфор-
мационно-культурного уровня интегральной индивидуальности в системе со-
циально-психологических и метаиндивидуальных свойств. Другими словами, 
современные нейронауки не только полностью охватывают постулированные 
В.С. Мерлиным биохимический, общесоматический, нейродинамический и пси-
ходинамический уровни интегральной индивидуальности, но за счет теоретиче-
ских концепций метаиндивидуальности, полисистемности и холономности, 
существенно расширяют их границы и предметные области, выражаясь образно, 
стирают между ними границы, сплавляют их в единую нейро-систему, не раз-
рушая при этом основ концкпции (см. рисунок 3.3.2.). 
- Глубинно-психологический уровень интегральной индивидуальности, опи-
сывающий наследуемое состояние экзистенциальных потребностей, является не-
кой пограничной областью между системой индивидуальных свойств организма 
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и системой индивидуальных психических свойств. Являясь «целым» для биохи-
мического, общесоматического, нейродинамического уровней интегральной ин-
дивидуальности, он является «частью» психодинамического уровня и уровня лич-
ностно-психических свойств личности, который, по мере возрастания осознан-
ной активности субъекта, получает возможность управлять глубинно - психоло-
гической сферой (см. рисунок 3.3.2.). 
Таким образом, интегрируя воедино концепцию В.С. Мерлина и положе-
ния системного подхода с современными достижениями Пермской и Пятигор-
ской школ интегральной индивидуальности, эволюционной психологии и гене-
тики, нейробиологии и нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также 
глубинной психологии, мы можем говорить о существовании в рамках инте-
гральной индивидуальности эволюционного, генетического, глубинно - психо-
логического, нейробиологического (нейропсихологического), личностно - пси-
хологического, социально-психологического и информационно - культурного 
уровней. 
Это не противоречит ни принципу множественного описания систем, при-
нятому в системном подходе, ни самой концепции интегральной индивидуаль-
ности. Данное понимание уровней интегральной индивидуальности не разруша-
ет структуру концепции В.С. Мерлина, а подтверждает высказанную им теоре-
тическую возможность существования иных уровней интегральной индивиду-
альности [12, с.24; 184]. В соответствии с системным принципом множествен-
ности описания систем, любая система, являясь сложным объектом, в принципе 
не может быть сведена только к какой-то одной картине, одному отображению, 
что допускает, для полного описания системы, и иные ее отображения [12, с.24]. 
Приведенные методологические основания не только многократно охва-
тывают все уровни аддиктивной индивидуальности, но и являются методологи-
ческим не противоречащим продолжением и дополнением друг друга. 
В контексте системного подхода и концепции интегральной индивиду-
альности В.С. Мерлина очевидно существование аддиктивной индивидуально-
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сти, которая, как и любая другая, выступает как саморегулирующаяся, самораз-
вивающаяся и многоуровневая система [184]. Свойства этой интегральной ад-
диктивной индивидуальности, как и у любой другой, организованы в системы и 
подсистемы и структурированы по иерархическому принципу [55, с. 37]. Инди-
видуальное свойство одного уровня может быть много - многозначно связано 
со свойствами других уровней систем и подсистем [311, с.17-20]. Связи могут 
носить не специфичный «…выражающий индивидуальное своеобразие харак-
тер связей между всеми свойствами человека, относящихся к различным сту-
пеням развития материи: биохимическими, физиологическими, психологиче-
скими, личностными, социально - психологическими и т.д.» [55, с.36-37]. По-
этому особенности этой интегральной индивидуальности должны проявляться 
на всех уровнях индивидуальности: глубинно - психологическом, психофизио-
логическом, личностно - психологическом, социально - психологическом, куль-
турно - информационном уровнях.  
Следовательно, в структуре интегральной индивидуальности человека 
имеются базовые психологические компоненты аддиктивной индивидуальности.  
Количественно-качественный критерий позволяет выделить обобщенные 
типы интегральной индивидуальности: «Не аддиктивную», «Пограничную» и 
«Аддиктивную» и установить как их различия и особенности, так и общее на 
разных уровнях интегральной индивидуальности: глубинно – психологическом, 
психофизиологическом (проявлений свойств нервной системы), личностно - 
психологическом, социально - психологическом, информационно - культурном 
уровнях интегральной индивидуальности.  
Из обобщенного типа «Аддиктивной» интегральной индивидуальности 
по критерию формы аддиктивного поведения можно выделить виды аддиктив-
ной интегральной индивидуальности, характерные для: алкоголиков, наркома-
нов, игроманов, сексуальных аддиктов, любовных аддиктов, зависимых от от-
ношений, интернетоманов и трудоголиков. Установить их различия и особен-
ности по критерию видов аддиктивного поведения на разных уровнях инте-
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гральной индивидуальности: глубинно - психологическом; психофизиологиче-
ском (проявлений свойств нервной системы), личностно - психологическом, 
социально-психологическом, информационно - культурном уровнях. 
3.4. Инструментарий исследования 
Вопрос об инструментарии нашего исследования связан с решением двух 
основных практических проблем. Первая проблема - проблема отбора испыту-
емых для нашего исследования. Вторая проблема – проблема исследования ад-
диктивной интегральной индивидуальности на максимально возможном числе 
ее уровней (физически доступных для психологических методов исследования). 
Поскольку в рамках нашего исследования необходимо изучение одновременно 
нескольких видов аддиктивного поведения, то первая проблема, в свою очередь, 
дополняется рядом других взаимосвязанных проблем: проблемой коморбидно-
сти (сочетанности) аддикций [28, с.7-8; 92; 95; 97; 120; 176; 271, с. 36-50; 273; 
333; 334; 335; 336; 350; 362; 377; 378; 379; 380; 381; 382; 392; 393; 417, р. 66-70; 
418; 472]; проблемой схожести симптомов и диагностических критериев как 
химических аддикций, так и не химических аддикций – проблема интерферен-
ции признаков [92; 93; 96; 97; 142; 144, с.34-42; 177; 194; 333; 334; 335; 336; 376, 
р. 36-37; 377; 378; 380; 385, р. 14-16; 392; 393; 409, р.3-4; 460]; проблемой лжи-
вости аддиктов [97; 234, с. 34; 238, с. 29; 275; 307, с.10; 376, р. 10; 417, р. 26]. 
Эти проблемы также тесно связаны с проблемой экологической валидности ди-
агностических и исследовательских методов аддиктивного поведения [250; 253; 
254; 259]. Специально организованные и проведенные нами отдельные эмпири-
ческие исследования указанных проблем подтвердили их реальное существова-
ние как серьезных методологических трудностей исследования аддиктивного 
поведения. 
Проблема коморбидности (сочетанности) аддикций состоит в том, что 
у аддикта может одновременно существовать не одна, а две, три или даже 
больше аддикций, проявляющихся в сочетании, одновременно или переходя-
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щих одна в другую. Сочетанность действительно создает проблемы для точной 
диагностики аддикций и их дифференциации, поскольку стираются грани меж-
ду аддикциями и бывает трудно определить, какая аддикция имеет место, или 
какая аддикция доминирует у пациента. Такую же трудность представляет и 
подбор стимульного психодиагностического материала для диагностики и 
дифференциации аддикций. Данные сопоставительного и статистического ана-
лизов действительно показали, что практически все рассматриваемые нами ад-
дикции являются взаимосочетанными. Феномен коморбидности имеет реаль-
ные статистические подтверждения. Таким образом, коморбидность представ-
ляет проблему при создании инструментария для диагностики аддикций, осо-
бенно при создании текстовых (бланковых) методик в связи с явлением интер-
ференции признаков и соответственно, интерференции стимульных вопросов и 
утверждений, которые объективно могут одновременно использоваться для ди-
агностики различных форм аддиктивного поведения [254, с. 65-78; 255]. 
Проблема схожести симптоматики и диагностических критериев. Как 
и в случае сочетанности аддикций, данные сопоставительного и статистическо-
го анализов показали, что 54% симптомов, диагностических признаков рас-
сматриваемых нами аддикций, являются схожими, а у 6 видов аддикций из 9 
рассматриваемых нами, даже взаимосочетанными на статистически значимом 
уровне. Таким образом, схожесть и даже идентичность симптомов и иных про-
явлений феномена аддиктивного поведения, действительно, представляет мето-
дологическую проблему при создании инструментария для диагностики аддик-
ций [254, с. 78-80]. 
Проблема лжи, сокрытия и искажения информации. Использование 
методов статистического анализа позволило также установить, что 33%÷53% 
аддиктивных лиц, вне зависимости от вида аддикции, всегда склонны скрывать 
аддиктивное поведение, скрывать сведения, относящиеся к аддиктивному пове-
дению, искажать сведения диагностики, получаемые методами, которые можно 
проконтролировать (вербальные тесты, опросники, анкеты). Также было уста-
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новлено, что больший процент лиц, скрывающих аддикцию, наблюдается среди 
аддиктов, аддиктивное поведение которых репрессируется государством 
(наркомания) или осуждается общественной моралью (гэмблинг, алкоголизм, 
любовная, сексуальная аддикция). Меньший процент лиц скрывающих аддик-
цию, наблюдается среди аддиктов, чье аддиктивное поведение пока не осужда-
ется (адреналиномания, интернетомания) и даже приветствуется (аддикция от-
ношений, трудоголия) [253; 254, с. 80-86; 259; 262].  
Проблема сокрытия аддиктивного поведения тут же поднимает за собой и 
другую – проблему экологической валидности опросников и диагностики 
аддиктивного поведения вообще. Экологическая валидность диагностической 
методики предполагает, что процедура диагностики, а в иных случаях и цели 
диагностики, остаются неизвестными для тестируемого, в связи с чем, резуль-
таты диагностики не могут искажаться, фальсифицироваться или становиться 
социально желательными. Понятно, что, предоставляя опросник (тест), любой 
иной стимульный материал или инструмент мы уже разрушаем экологическую 
валидность как таковую. Сознательно или бессознательно тестируемый задей-
ствует те или иные механизмы защиты, способные повлиять на результаты диа-
гностики. Тем более если речь идет об анкетах, опросниках, любых иных блан-
ковых методах, где стимул (утверждение или вопрос) подвергается целенаправ-
ленной когнитивной и эмоциональной обработке. Анализ имеющихся в нашем 
распоряжении нескольких бланковых методов диагностики различных форм 
аддиктивного поведения [6; 34; 74; 134; 150; 183; 186; 187; 245; 275; 293; 333; 
352; 353; 354; 399; 419; 448; 463; 464; 465; 494], показал, что все они содержат 
прямые вопросы и утверждения о качественно-количественных проявлениях 
тех или иных симптомов аддиктивного поведения и его различных последствий. 
Преимущественно такие тесты представляют собой набор переформулирован-
ных в виде утверждений вопросов для сбора анамнестических данных. Более 
того, в них часто отсутствуют корректировочные коэффициенты и шкалы лжи, 
учитывающие стремление аддиктов к искажению и сокрытию информации о 
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себе и своем аддиктивном поведении. Получив такие тесты, аддикт может про-
сто ответить на все утверждения очень кратко – «НЕТ» - и попадет в «статисти-
ческую норму». Единственным тестом, в котором более-менее соблюдается 
экологическая валидность оказался хорошо известный полный вариант MMPI 
[20; 420]. Тест давно опубликован в широкой печати, но соблюдение экологи-
ческой валидности, и разработчиками и переводчиками, позволяет тесту вели-
колепно «работать» вплоть до наших дней, начиная с 1943 года. Однако, его 
нельзя использовать для диагностики интернетомании. 
В результате проведенных специализированных исследований, направ-
ленных на изучение этих проблем [250; 253; 254; 255; 259; 262], первоначально 
было разработано несколько технологий их решения. Однако, несколько позже, 
в результате проведения серии повторных исследований, было установлено, что 
эти проблемы являются неотъемлемой частью феномена аддиктивного поведе-
ния. Попытки их устранить, чреваты устранением значительной части важной 
информации.  
Так, например, типичный способ удаления из исследований лиц «лгущих 
по шкале лжи» мы считаем не эффективным в отношении аддиктов, так как 
ложь является, с одной стороны, типичной для аддиктов, а с другой стороны, 
как раз сигналом к возможному наличию аддиктивного поведения. Устраняя из 
данных «лгущих» испытуемых, мы, тем самым можем лишиться собственно 
источника данных [259].  
Схожесть симптомов и диагностических критериев химических и пове-
денческих аддикций, в том числе между собой, служит естественным подтвер-
ждением того, что в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности, 
вне зависимости от вида аддиктивного поведения, существуют схожие базовые 
психологические компоненты [254].  
Коморбидность является естественным феноменом прогредиентной ди-
намики аддиктивного поведения и также служит аргументом в поддержку того, 
что в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности, вне зависимости 
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от вида аддиктивного поведения, существуют схожие базовые психологические 
компоненты [253; 254; 255]. Поэтому методы исследования должны учитывать 
эти аспекты.  
В результате методологической работы были выработаны критерии, ко-
торым должен соответствовать инструментарий исследования базовых компо-
нентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности. 
1. Должна быть создана именно батарея методик, которая способна иссле-
довать особенности, как различных видов аддиктивной индивидуальности, так и 
пограничной и не аддиктивной интегральной индивидуальности на максимально 
большем числе физически доступных для психологических методов диагностики 
уровней интегральной индивидуальности. В нашем случае это глубинно - психо-
логический, психофизиологический (уровень проявления свойств нервной си-
стемы), личностно - психологический, социально - психологический и информа-
ционно - культурный уровни интегральной индивидуальности. 
2. Часть методик, входящих в эту батарею, должны одновременно выпол-
нять не только исследовательские задачи, но и задачи отбора и дифференциа-
ции испытуемых по критерию пола, критерию «наличия-отсутствия» аддикции, 
критерию конкретных видов аддиктивного поведения – алкоголизм, наркома-
ния, гэмблинг, адреналиномания, сексуальная аддикция, любовная аддикция, 
аддикция отношений, интернетомания, трудоголия. 
 3. Методики, направленные на решение задачи отбора и дифференциации 
испытуемых по критерию «наличия-отсутствия» аддикции, критерию конкрет-
ных видов аддиктивного поведения должны обладать достаточным уровнем эко-
логической валидности, а также надежности и должны быть выстроены по прин-
ципу «многослойных фильтров с различным сечением ячеек» - от методик под-
вергающихся когнитивному контролю, до методик не подвергающихся такому 
контролю. Бланковые методики, опросники, анкеты, тесты, разрабатываемые для 
работы с аддиктивными лицами должны содержать маскированные шкалы лжи, 
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а результаты диагностики корректироваться поправочными коэффициентами, 
вычисляемые на основе регрессионного и дисперсионного анализов. 
4. Методики, направленные на решение задачи отбора и дифференциации 
испытуемых по критерию «наличия-отсутствия» аддикции, критерию конкрет-
ных видов аддиктивного поведения должны также затрагивать различные уров-
ни интегральной индивидуальности, поскольку, если аддикция действительно 
имеет место у испытуемого и она по каким-то причинам не проявляется на од-
них уровнях, то обязательно проявится на других. 
5. Методики, направленные на решение задачи отбора и дифференциации 
испытуемых по критерию «наличия-отсутствия» аддикции, критерию конкрет-
ных видов аддиктивного поведения должны иметь возможность взаимо-
контроля в плане диагностики различных форм аддиктивного поведения. 
Ошибки α и β в этих методиках должны быть настолько минимальны, чтобы не 
влиять на точность и мощность (Р) диагностики. 
На этих основаниях, после серии эмпирических исследований соответ-
ствия различных методик указанным критериям, была создана рабочая батарея 
методик. Несколько методик, входящих в нее, в силу новых задач, стоящих в 
исследовании, были специально созданы автором данного исследования. 
1. Диагностическое интервью с испытуемым на выявление количе-
ственно-качественных характеристик симптоматики и синдроматики рассматри-
ваемых видов аддиктивного поведения на основе распроса. Предназначена 
только для диагностики различных форм аддиктивного поведения [131, с. 150-
153; 377, р. 20-21; 392, р. 4]. Охватывает личностно - психологический, социаль-
но - психологический, а также косвенно психофизиологический уровни инте-
гральной индивидуальности. Сведения о сфере применения, надежности и раз-
личных видах валидности, предоставлены в отдельно изданных первоисточниках 
[131, с. 150-153; 377, р. 20-21; 392, р. 4; 409, р. 3-4; 442] (см. Приложение 2). 
2. Уточняющее диагностическое интервью с лицом, знающим испы-
туемого не менее 2,5 лет для объективизации сведений, предоставляемых ис-
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пытуемым и уточнения количественно-качественных характеристик симптома-
тики и синдроматики рассматриваемых видов аддиктивного поведения, прояв-
ленных у испытуемого, на основе расспроса реципиента. Предназначено толь-
ко для уточнения диагностики различных форм аддиктивного поведения и 
уточнения сведений, предоставленных испытуемым [131, с. 150-153; 377, р. 
20-21; 392, р. 4; 409, р. 3-4]. Охватывает косвенно личностно - психологический, 
социально - психологический, а также психофизиологический уровни инте-
гральной индивидуальности через сообщения реципиента о поведении испыту-
емого. Сведения о сфере применения, надежности и различных видах валидно-
сти, предоставлены в отдельно изданных первоисточниках [131, с. 150-153; 377, 
р. 20-21; 392, р. 4; 409, р. 3-4; 442] (см. Приложение 2). 
3. Бланковая диагностическая методика «ОДА-2010» (автор А.В. 
Смирнов) направлена на выявление количественно-качественных характери-
стик симптоматики и синдроматики рассматриваемых видов аддиктивного по-
ведения, на основе ответов типа «ДА», «НЕТ» на стимульные утверждения. 
Предназначена только для диагностики рассматриваемых видов аддиктивного 
поведения. Охватывает личностно - психологический, социально - психологи-
ческий, а также косвенно психофизиологический уровни интегральной индиви-
дуальности. Сведения о содержании методики, процедуре диагностики, обра-
ботке и представлении результатов, сфере применения, надежности и различ-
ных видах валидности, предоставлены в отдельно изданном первоисточнике 
[254]. Разработан электронный вариант обработки данных на платформе Exel. 
4. Экспериментальная диагностика побуждений (ЭДП) – проективный 
«Тест Зонди» (автор L. Szondi) - исследование глубинно - психологического 
уровня (экзистенциальные потребности) интегральной индивидуальности и одно-
временно диагностика всех указанных видов аддиктивного поведения [248; 482]. 
Сведения о содержании методики, процедуре диагностики, обработке и представ-
лении результатов, сфере применения, надежности и различных видах валидности, 
предоставлены в отдельно изданных первоисточниках [248; 341; 482]. 
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5. Психографологическая проективная диагностическая методика 
«ГАЛС – 2005» (автор А.В. Смирнов) способна исследовать широкий диапа-
зон личностных характеристик; специфику форм социальной адаптации; харак-
тер и направленность межличностных отношений; специфику интеллектуаль-
ной деятельности; ведущие способы регуляции поведения, а также прогнозиро-
вание девиантных и криминальных форм поведения и поведения в экстремаль-
ных, стрессовых и непривычных ситуациях. Также используется для диагно-
стики всех рассматриваемых видов аддиктивного поведения [249; 250; 253]. 
Методика, занимает пограничное положение между глубинно - психоло-
гическим, психофизиологическим и личностно - психологическим уровнем ин-
тегральной индивидуальности, поскольку в почерке проявляются, как особен-
ности побуждений родового бессознательного [375], индивидные особенности 
индивидуальности [250; 253], так и широкий спектр личностно - психологиче-
ских и социально - психологических особенностей [249; 250; 253].  
Таким образом, методика исследует глубинно - психологический, психо-
физиологический, личностно-психологический и социально - психологический 
уровни интегральной индивидуальности. Сведения о содержании методики, 
процедуре диагностики, обработке и представлении результатов, сфере приме-
нения, надежности и различных видах валидности, предоставлены в отдельно 
изданном первоисточнике [250]. Разработан электронный вариант обработки 
данных на платформе Exel. 
6. Опросник «Индекс жизненного стиля» (Life Style Index) (авторы  
R. Plutchik и H. Kellerman) в адаптации Л.И. Вассермана, О.Ф. Ерышева, Е.Б. Клу-
бовой. Предназначен для исследования и диагностики типологий психологиче-
ской защиты. Охватывает глубинно-психологический и косвенно личностно-
психологический и социально-психологический уровни интегральной индивиду-
альности. Сведения о содержании методики, процедуре диагностики, обработке и 
представлении результатов, сфере применения, надежности и различных видах 
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валидности, предоставлены в отдельно изданном первоисточнике [82, C. 444-452]. 
Нами разработан электронный вариант обработки данных на платформе Exel.  
7. Бланковая методика «СПУ» (автор В.П. Прядеин). Предназначена 
для исследования типологических свойств высшей нервной деятельности и 
преобладания первой и второй сигнальной системы. Охватывает психофизио-
логический уровень интегральной индивидуальности (проявление свойств 
нервной системы). Сведения о содержании методики, процедуре диагностики, 
обработке и представлении результатов, сфере применения, надежности и раз-
личных видах валидности, предоставлены в отдельно изданном первоисточнике 
[221, C. 285-290].  
8. Бланковая методика «Воля» (автор В.П. Прядеин). Предназначена для 
исследования и диагностики содержательного аспекта воли. Охватывает психо-
физиологический уровень (проявления свойств нервной системы) и косвенно 
личностно - психологический уровень интегральной индивидуальности. Сведе-
ния о содержании методики, процедуре диагностики, обработке и представлении 
результатов, сфере применения, надежности и различных видах валидности, 
предоставлены в отдельно изданном первоисточнике [221, C. 101-103].  
9. Опросник структуры психодинамического уровня интегральной 
индивидуальности ОСПДУИИ (автор А.И. Щебетенко). Предназначен для 
диагностики и оценки отдельных свойств и типа темперамента человека. Охва-
тывает психофизиологический (проявление свойств нервной системы) уровень 
интегральной индивидуальности. Сведения о содержании методики, процедуре 
диагностики, обработке и представлении результатов, сфере применения, 
надежности и различных видах валидности, предоставлены в отдельно издан-
ном первоисточнике [311, с. 189-213]. Нами разработан электронный вариант 
обработки данных на платформе Exel.  
10. Личностный опросник Р. Кеттелла (16 ЛФ). Предназначен для ис-
следования и оценки различных индивидуально психологических особенностей 
личности. Охватывает личностно-психологический и косвенно социально-
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психологический уровни интегральной индивидуальности. Сведения о содер-
жании методики, процедуре диагностики, обработке и представлении результа-
тов, сфере применения, надежности и различных видах валидности, предостав-
лены в отдельно изданном первоисточнике [168]. 
11. Шкала базовых убеждений Р. Янов-Бульман. Предназначена для 
исследования и оценки базовых убеждений личности и следов психотравмиру-
ющего опыта (ПТСР). Охватывает личностно-психологический и косвенно со-
циально-психологический уровни интегральной индивидуальности. Сведения о 
содержании методики, процедуре диагностики, обработке и представлении ре-
зультатов, сфере применения, надежности и различных видах валидности, 
предоставлены в отдельно изданном первоисточнике [223, с. 66-71]. 
12. Опросник межличностных отношений (ОМО) Т. Лири. Предна-
значен для исследования и оценки базовых конструктов «Я» и связанных с ни-
ми особенностей межличностных отношений. Охватывает личностно - психо-
логический и социально-психологический уровни интегральной индивидуаль-
ности. Сведения о содержании методики, процедуре диагностики, обработке и 
представлении результатов, сфере применения, надежности и различных видах 
валидности, предоставлены в отдельно изданном первоисточнике [222, с.54-65]. 
Нами разработан электронный вариант обработки данных на платформе Exel.  
13. Семантические универсалии информационно-культурной среды 
«СДИКС (СУ)» (автор А.В. Смирнов) (см. Приложение 2) предназначена для 
определения психосемантики (системы значений) информационно-культурной 
среды и моделирование системы значений как структуры репрезентации опыта 
в сознании человека. Охватывает информационно - культурный уровень и кос-
венно социально-психологический уровень интегральной индивидуальности.  
Поскольку, материалы стандартизации этой методики не были представ-
лены в отдельной публикации, мы восполним этот пробел и представим далее 
основные этапы создания, стандартизации и ее результаты. 
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При создании методики общее число участников исследования составило 
595 человек, из них 247 мужчин и 348 женщин в возрасте от 18 до 65 лет, при-
надлежащих к различным социальным и профессиональным стратам.  
Всем участникам исследования предлагалось дать единственную обоб-
щенную характеристику информационно - культурной среде, которая их окру-
жает в различных проявлениях (периодическая пресса, Интернет, телевидение, 
радио, реклама, книги, журналы, баннеры, витрины магазинов и т.п.) в виде од-
носложной фразы или отдельного слова (прилагательного), а затем оценить вы-
раженность данной характеристики по 7-бальной шкале.  
Дополнительно испытуемые из общей выборки (N=595) подверглись се-
лекции по критерию наличия (отсутствия) аддикции (вне зависимости от фор-
мы аддикции). Для отбора испытуемых нами использовались указанные выше 
методики: диагностическое интервью, уточняющее интервью, методика «ОДА-
2010», методика «ГАЛС-2005», тест Зонди. В результате отбора было сформи-
ровано три группы испытуемых.  
В группу «Аддикты» (52% n1=310, 154 мужчины и 156 женщин в возрасте 
от 18 до 65 лет) вошли испытуемые, данные диагностики которых однозначно 
указывали на наличие у них одной или нескольких видов аддикции: алкоголь-
ная; наркотическая; гэмблинг; адреналиномания; сексуальная; любовная; ад-
дикция отношений; интернетомания и компьютерная аддикция; трудоголия.  
В группу «Пограничные» (17% n2=101, 33 мужчины и 68 женщин в воз-
расте от 18 до 65 лет) были включены испытуемые, в отношении которых нель-
зя было сделать однозначного вывода ни о наличии, ни об отсутствии у них 
выше перечисленных аддикций. 
В группу «Не аддикты» (31% n3=184, 60 мужчина и 124 женщины в воз-
расте от 18 до 65 лет) были включены лица с однозначным отсутствием указан-
ных аддикций.  
После получения эмпирической информации она обрабатывалась следу-
ющим образом: 
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Первичный отсев категорий, по которым невозможно высчитать среднее 
значение – удаление семантических категории, указываемых однократно. 
Проверка принадлежности оставшихся семантических категорий к 
определенной группе была необходимым шагом, поскольку, в ряде случаев, 
испытуемые из разных групп присваивали информационной среде схожие кате-
гории. Важно было определить, какие категории в оценке информационной 
среды однозначно принадлежат представителям той или иной группы. Наибо-
лее оптимальным для данной процедуры нами был признан дискриминантный 
анализ [26; 278]. Он позволил произвести повторный отсев категорий и наибо-
лее точно и однозначно дифференцировать принадлежность семантических ка-
тегорий по трем указанным группам.  
Проверка нормальности распределения оставшихся категорий показа-
ла наличие нормального распределения категорий в каждой из групп, в том 
числе и в группах, дифференцированных с учетом пола. 
Проверка различий по критерию пола и возраста в каждой группе пока-
зала отсутствие половых и возрастных различий в каждой из трех основных групп, 
что позволило далее оперировать данными без учета критерия пола и возраста. 
Окончательное определение семантических универсалий было сле-
дующим этапом статистической обработки данных в каждой из групп с приме-
нением квантиль - процентильного способа [240, с.274-277]. Отобранные таким 
образом универсалии подверглись кластерному анализу в каждой группе, чем 
окончательно определился набор универсалий для каждой из групп. 
Коэффициент Кронбаха-α подтвердил внутреннюю согласованность, не-
противоречивость выделенных кластерных структур в каждой группе, их при-
надлежность к сфере семантики информационно - культурной среды в сознании 
представителей рассматриваемых групп: «Аддикты» (Cr.α=0,98; r=0,83, при 
p<0,000001); «Не-Аддикты» (Cr.α=0,98; r=0,86, при p<0,000001); «Погранич-
ные» (Cr.α=0,74; r=0,35, при p<0,000003). То есть фактически была подтвер-
ждена надежность методики (согласованность семантических универсалий 
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для каждой из групп) в диагностике особенностей психосемантики восприятия 
информационно-культурной среды в сознании человека. Общая надежность 
всего набора семантических универсалий рассчитанная на основе показателя θ 
– надежности составила несколько сниженный показатель 0,82.  
Выделение кластерных структур, фактически подтвердило критериаль-
ную валидность – способность методики с применением кластерного анализа, 
дифференцировать группы испытуемых (Приложение 2, дендрограммы. 1, 2, 3).  
Кроме того, в выделенных кластерных структурах содержатся своеобраз-
ные психосемантические конструкты восприятия информационно - куль-
турной среды представителями аддиктивного, не-аддиктивного и пограничного 
типов интегральной индивидуальности (См. Приложение 2, таблицы 1, 2, 3). 
Содержательная валидность определялась на основе экспертной вали-
дизации, где в качестве экспертов выступали сами участники исследования, а 
оценками являлись их собственные оценки предложенного списка семантиче-
ских универсалий. Коэффициент Кронбаха-α подтвердил отношение предло-
женного списка универсалий к сфере психосемантики восприятия информаци-
онно-культурной среды в сознании человека (Cr. α=0,75, r=0,55, p<0,0001). 
Таким образом, представленный инструментарий позволяет исследовать 
интегральную индивидуальность на глубинно-психологическом, психофизио-
логическом, личностно-психологическом, социально-психологическом и ин-
формационно-культурном уровнях. 
Отбор испытуемых по критерию аддиктивных форм поведения или их от-
сутствия, осуществлялся с помощью пяти инструментов, что минимизировало 
субъективизм и увеличивало объективность и точность определения аддиктив-
ного статуса испытуемых. 
Кроме того, дополнительные исследования позволили определить точ-
ность и мощность определения аддиктивных форм поведения при селекции ис-
пытуемых по критерию аддиктивного поведения с помощью методик «ОДА-
2010», «ГАЛС-2005» и «Тест-Зонди». Также было проверено влияние ошибок α 
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и β при диагностике и селективном отборе испытуемых при определении ад-
диктивного поведения (См. Приложение 2 таблицы 4, 5, 6). 
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ОБЩИЕ ВЫВОДЫ ПО ГЛАВЕ 
1. Изучение базовых компонентов аддиктивного поведения в структуре 
интегральной индивидуальности человека должно производиться с позиций си-
стемного подхода; 
2. Оптимальной методологической концепцией для изучения базовых ком-
понентов аддиктивного поведения в структуре индивидуальности, мы считаем 
концепцию Интегральной индивидуальности В.С. Мерлина. Сопоставляя концеп-
цию В.С. Мерлина, современные теоретико-эмпирические разработки Пермской и 
Пятигорской школ интегральной индивидуальности (полистемность, холоном-
ность, полиморфность) с достижениями эволюционной психологии и генетики, 
нейробиологии и нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также глубин-
ной психологии, мы можем говорить о существовании в рамках интегральной ин-
дивидуальности эволюционного, генетического, глубинно - психологического, 
нейробиологического (нейропсихологического), личностно - психологического, 
социально-психологического и информационно - культурного уровней. 
3. Этот шаг не противоречит принципу множественного описания систем, 
принятому в системном подходе, повышает методологический потенциал кон-
цепции В.С. Мерлина, раскрывая ее соответствие современным научным дан-
ным, и дает возможность представить эмпирические доказательства высказан-
ной В.С. Мерлиным, возможности существования иных уровней и систем инте-
гральной индивидуальности; 
4. В соответствии с концепцией Интегральной индивидуальности в свете 
новых научных достижений, любая интегральная индивидуальность, несет в 
себе компоненты аддиктивной интегральной индивидуальности. То есть, любой 
человек, вне зависимости от пола и возраста, несет в себе потенцию развития 
аддиктивного поведения. Переход от нормы к аддикции зависит от комбинации, 
силы выраженности и количества этих компонентов, проявляющихся одномо-
ментно. Другими словами, между нормой и аддикцией лежит не качественное, 
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а количественное различие. Переход от нормы к аддикции происходит на осно-
ве диалектического перехода количества в качество; 
5. Аддиктивная интегральная индивидуальность проявляется на различ-
ных уровнях интегральной индивидуальности: глубинно - психологическом, 
психофизиологическом (проявлений свойств нервной системы), личностно - 
психологическом, социально - психологическом, информационно-культурном 
уровнях. Аддиктивная интегральная индивидуальность выражается в формиро-
вании таких интегрированных внутриуровневых и межуровневых зависимостей 
элементов индивидуальности, которые способствуют актуализации, развитию и 
поддержанию аддиктивного поведения, образуя его базовые психологические 
компоненты (аддиктивный психологический симптомокомплекс свойств); 
6. Аддиктивная интегральная индивидуальность может проявляться в 
различных формах аддиктивного поведения (аддикции), среди них – химиче-
ские формы аддикций – алкоголизм и наркомания, не химические (поведенче-
ские) формы аддикций – гэмблинг, адреналиномания, сексуальная аддикция, 
любовная аддикция, аддикция от людей, компьютеромания и интернетомания, 
трудоголия; 
7. По критерию «наличие-отсутствие» аддикции, из генеральной сово-
купности населения можно выделить три обобщенных группы: аддиктивные 
пограничные, не-аддиктивные, представляющие собой соответствующие 
обобщенные типы интегральной индивидуальности; 
8. По критерию формы аддиктивного поведения, из группы, объединяю-
щей всех аддиктов, можно выделить их отдельные группы: алкоголики, нарко-
маны, игроманы, адреналиноманы, сексуальные аддикты, любовные аддикты, 
аддикты отношений, компьютерные и Интернет аддикты, трудоголики, пред-
ставляющие собой соответствующие формы аддиктивной интегральной ин-
дивидуальности; 
9. В связи с необходимостью изучения не одной, а одновременно несколь-
ких аддикций, а также в связи с явлениями коморбидности аддикций, сходства 
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их симптомов, диагностических критериев и сокрытия или искажения аддиктами 
информации о своем аддиктивном поведении, существует проблема технологии, 
а также валидного и надежного инструментария, как для дифференциальной ди-
агностики указанных видов аддиктивного поведения, так и для исследования 
различных уровней аддиктивной интегральной индивидуальности;  
10. Данные проблемы были решены путем создания, как специальных ис-
следовательско-диагностических методик, так и специализированной батареи, 
позволяющей исследовать интегральную индивидуальность на глубинно - пси-
хологическом, психофизиологическом (проявлений свойств нервной системы), 
личностно - психологическом, социально - психологическом и информационно 
- культурном уровнях. 
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ГЛАВА 4 
ЭМПИРИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ БАЗОВЫХ 
ПСИХОЛОГИЧЕСКИХ КОМПОНЕНТОВ  
АДДИКТИВНОГО ПОВЕДЕНИЯ В СТРУКТУРЕ 
ИНТЕГРАЛЬНОЙ ИНДИВИДУАЛЬНОСТИ 
4.1. Проверяемые эмпирические гипотезы 
Теоретический анализ материала, проведенный в предыдущих главах, 
выводы предыдущей главы, позволяют сформулировать ряд эмпирических ги-
потез, которые проверяются в данной главе. 
1. Существуют различия «Аддиктивной», «Пограничной» и «Не - аддик-
тивной» интегральной индивидуальности по критерию «наличия / отсутствия» 
аддикции на разных уровнях интегральной индивидуальности: глубинно - пси-
хологическом; психофизиологическом (проявлений свойств ЦНС), личностно - 
психологическом, социально - психологическом, информационно - культурном 
уровнях.  
Проверка этой гипотезы позволяет выделить обобщенные типы интеграль-
ной индивидуальности – «Аддиктивная», «Пограничная», «Не - аддиктивная».  
2. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности выделя-
ются базовые психологические компоненты аддиктивного поведения, общие 
для всех рассматриваемых форм аддиктивного поведения. 
Проверка данной гипотезы позволяет выделить общий для всех аддиктов 
базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс – базовые психоло-
гические компоненты аддиктивного поведения в структуре «Аддиктивной» ин-
тегральной индивидуальности. 
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3. В структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной 
индивидуальности, наряду с содержательно специфичными для этих структур 
психологическими компонентами, также содержатся базовые психологические 
компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности.  
4. Базовые психологические компоненты аддиктивного поведения и со-
держательно специфичные психологические компоненты, содержащиеся в 
структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной индивиду-
альности, обладают такими внутриуровневыми и межуровневыми зависимо-
стями элементов индивидуальности (механизмами), которые нивелируют ад-
диктивное поведение и способствуют поддержанию социальной включенности 
у представителей этих типов индивидуальности; 
Проверка этих гипотез позволит не только подтвердить базовые психоло-
гические компоненты аддиктивного поведения в структуре Общей интеграль-
ной индивидуальности, но и выделить базовые психологические компоненты 
«Пограничного» и «Не-аддиктивного типа интегральной индивидуальности в 
сравнении с «Аддиктивным» типом интегральной индивидуальности. 
5. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по кри-
терию «формы аддиктивного поведения» можно выделить базовые психологи-
ческие компоненты, характерные для каждой формы аддиктивного поведения, 
определяющие его содержательное отличие от других форм «Аддиктивной» 
интегральной индивидуальности (симптомокомплекс формы аддикции). 
Проверка данной гипотезы, во-первых, позволяет, во-вторых, по крите-
рию «формы аддиктивного поведения» из обобщенной «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности выделить соответствующие формы аддиктивной 
интегральной индивидуальности – «Алкогольная», «Наркотическая» «Гэмблин-
говая», «Адреналиноманическая», «Сексуально аддиктивная», «Любовно ад-
диктивная», «Аддикции от отношений», «Интернето – и – компьютероманий-
ная», «Трудоголическая». Во-вторых, более четко дифференцировать различ-
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ные формы «Аддиктивной» интегральной индивидуальности. В-третьих, до-
полнительно подтверждает четкую дифференциацию и границы типов аддик-
тивной индивидуальности - «Аддиктивная», «Пограничная», «Не-аддиктивная». 
6. Имеется возможность количественно – качественного измерения про-
явлений аддиктивного поведения, позволяющего установить социальную 
направленность аддикта: социально-позитивную, социально-нейтральную, но 
личностно проблемную; социально-опасную. 
Проверка данной гипотезы позволяет, во-первых, дифференцировать ад-
диктивное население по степени социальной пользы и опасности, что преду-
сматривает, в дальнейшем, изменение категоричности общественной оценки 
аддиктивного поведения только как социально опасного. Во-вторых, это влечет 
за собой дифференциацию методов терапевтического и общественного воздей-
ствия. В-третьих, доказательство данной гипотезы изменяет положение аддик-
тов в обществе, перемещая определенную их часть в авангард общества в каче-
стве творцов прогресса и цивилизации. 
7. В структуре интегральной индивидуальности можно выделить мета-
факторы, определяющие различные жизненные стратегии, характерные для 
представителей аддиктивной, пограничной и не-аддиктивной интегральной ин-
дивидуальности.  
Проверка этой гипотезы позволяет создать новые психотерапевтические 
стратегии в терапии и социализации аддиктов. 
4.2. Отбор испытуемых, характеристики выборок и распределения данных 
Поскольку представленное исследование аддиктивного поведения отли-
чается от остальных исследований подобного рода, прежде всего тем, что ис-
следуются одновременно сразу девять видов аддикций, то помимо необходимо-
сти решения уже указанных выше проблем коморбидности аддикций, сочетан-
ности их симптомов, сочетанности диагностических критериев аддикций, лжи-
вости аддиктов и экологической валидности, существовала проблема создания 
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такой батареи методик, которая была бы способна помимо дифференциации 
испытуемых, предоставлять и научные аналитические сведения о всех уровнях 
интегральной индивидуальности. В этой связи в ходе эмпирической части ра-
боты потребовался этап отбора уже созданных методик, а затем обнаружилась 
необходимость создания специальных инструментов. Все это существенно 
расширило число привлекаемых к исследованию испытуемых мужского и жен-
ского пола в возрасте от 17-65 лет.  
1. На этапе отбора уже созданных методик и апробации их возможностей 
для изучения базовых компонентов аддиктивного поведения в структуре инте-
гральной индивидуальности и диагностики аддиктивного поведения – 650 человек. 
2. На этапе создания, стандартизации, полевых испытаний и калибровки 
диагностической методики «ОДА-2010» - 911 человек.  
3. На этапе создания, стандартизации, полевых испытаний и калибровки 
диагностической методики «ГАЛС-2005» - 2730 человек. 
4. На этапе создания, полевых испытаний и калибровки методики 
«СДИКС» - 595 человек. 
5. На этапе создания, полевых испытаний и калибровки диагностических 
интервью – 60 человек. 
6. Сквозное тестирование по созданной для данного исследования диа-
гностической батарее (см. пункт 3.6. главы 3) прошло 660 человек. 
Таким образом, в исследовании приняло участие 5606 человек. Непосред-
ственно в эмпирической части данного исследования приняли участие 660 чело-
век (N=660). На этапе первичной обработки протоколов было отсеяно 38% испы-
туемых (250 человек) по причине неполного заполнения протоколов, фальсифи-
кации данных, некачественного заполнения бланков, неполной диагностики по 
всей батарее методик и т.п. Поэтому окончательно в эмпирической части приня-
ли участие 410 человек обоего пола в возрасте от 18 до 65 лет. (N = 410). 
Отметим также, что для улучшения согласованности данных и характе-
ристик распределения, переменные всех используемых методик (кроме диагно-
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стических интервью, теста Л.Зонди и методики «СДИКС») были переведены в 
единый масштаб – «стандартную десятку» (Стэны).  
В результате диагностики и селекции испытуемых по критерию аддик-
тивного поведения и пола было получено следующее распределение (см. Таб-
лицы 4.2.1. и 4.2.2.) 
Таблица 4.2.1 Группы испытуемых по критерию наличия аддикции 
Группа Мужчины Женщины Всего 
Аддикты 115 94 209 
Пограничные 46 35 81 
Не аддикты 51 69 120 
ИТОГО 212 198 410 
Таблица 4.2.2 Группы испытуемых по критерию пола и вида аддиктивного  
поведения (с учетом коморбидности аддикций) 
Группа Мужчины Женщины Всего 
Алкоголики 37 26 63 
Наркоманы 20 12 32 
Гэмблеры 43 24 67 
Адреналиноманы 39 26 65 
Сексуальные аддикты 24 17 41 
Любовные аддикты 53 32 85 
Зависимые от отношений 52 47 99 
Интернетоманы 32 36 68 
Трудоголики 24 34 58 
Пограничные 46 35 81 
Не аддикты 51 69 120 
ИТОГО 421 358 779 
 
Проверка распределения по критерию dmax Смирнова-Колмогорова на 
выборке N=410 показала нормальность распределения переменных по всем ис-
пользуемым методикам, кроме методик «Зонди – тест» и методики «ГАЛС-
2005» При анализе данных и графиков распределения было установлено, что 
указанные методики оказались чрезвычайно чувствительны к уровню феминно-
сти и маскулинности испытуемых [248; 341; 357]. Анализ этого аспекта и вы-
числение психосексуальных индексов показали [248; 341; 357; 482], что муж-
ская выборка в целом, содержит значительную часть феминных мужчин, а жен-
ская – маскулинных женщин, что и отражается на характере распределения (см. 
  
234 
Таблица 4, Приложение 4). В распределении данных искусственно сформиро-
ванной выборки с учетом коморбидности аддикций (N=779) проявились те же 
закономерности. Таким образом, при обработке данных использовались как па-
раметрические, так и не параметрические критерии. Отметим, что для методов 
факторного и дисперсионного анализов, широко примененных в нашем иссле-
довании, отклонение от нормального распределения не является существенным 
препятствием [198, с. 188-189; 288, с. 135]. 
Проверка репрезентативности выборок (N=410 и N=779) осуществлялась 
методом расщепления выборок по типу «четный-нечетный» с последующей 
проверкой различий между половинами групп. Статистическая обработка дан-
ных по критерию U-Манна-Уитни и t-критерия Стьюдента показала репрезен-
тативность данных (см. Таблицы 1-2 Приложения 3). Устойчивость и надеж-
ность результатов обеспечивалась также проверкой повторяемости получаемых 
статистических закономерностей на различных подгруппах испытуемых, наби-
раемых с использованием таблицы случайных чисел, как из основной выборки 
(N=410), так и из групп, представляющих отдельные виды аддиктивного пове-
дения (N=779). Таким образом, результаты исследования могут распростра-
няться на достаточно большие объемы генеральной совокупности (см. Таблицу 
3 и 4 Приложения 3). 
В силу единства симптоматики, диагностических критериев и динамики 
аддиктивного поведения у мужчин и женщин, данных о психосексуальных 
пропорциях поведения испытуемых, говорящих о нарушении психосексуальной 
идентичности поведения мужчин и женщин в различных сферах (см. Приложе-
ние 4, Таблицы 4 и 6), а также данных о нарушениях психосексуальной иден-
тичности аддиктивных лиц в исследованиях А.А. Ткаченко и коллег [7; 8, C. 
278-284], в данной работе не проводится специального поиска закономерностей 
по критерию пола.  
Отметим также, что из-за отсутствия каких-либо закономерностей свя-
занных с возрастом испытуемых, закономерности по критерию возраста также 
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не изучались. Основной статистический анализ данных проводился на малой 
выборке (N=410). Сравнительный анализ представителей различных видов ад-
диктивного поведения проводился на искусственно сформированной выборке 
(N=779). 
4.3. Выделение обобщенных типов  
«аддиктивной», «пограничной» и «не-аддиктивной» интегральной 
индивидуальности по критерию «наличие/отсутствие» аддикции  
на различных уровнях интегральной индивидуальности 
 
4.3.1. Исследование на глубинно-психологическом уровне интегральной 
индивидуальности 
Исследование, глубинно психологической (неосознаваемой) сферы про-
изводилось с помощью «Теста Л. Зонди» и «LSI» у представителей трех обоб-
щенных групп – «Аддикты», «Пограничные» и «Не-аддикты» – разделенных по 
критерию «наличия/отсутствия» аддикции. 
4.3.1.1. Данные, полученные с помощью теста Л. Зонди 
После диагностики испытуемых в трех группах с помощью теста 
Л.Зонди, квантиль-процентильным методом на уровне 27 и 73 процентиля в 
каждой из групп были определены векторные картины с максимальной часто-
той встречаемости (см. Таблицы 1-3 Приложение 4). Отметим, что данное ча-
стотное распределение является распределением не одноименных величин, а 
частотным распределением качественно различающихся характеристик. 
Сравнение качественного содержания выделенных векторных картин в 
каждой из групп («Аддикты», «Пограничные» и «Не-аддикты») показали нали-
чие определенных общих тенденций в глубинно-психологической сфере. По-
этому, психологический анализ, позволяющий увидеть различие типов инте-
гральной индивидуальности, проводился только по уникальным для каждой 
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группы картинам, которые однозначно выделились в ходе квантиль - процен-
тильной селекции и качественно - количественного анализа (критерий φ* Фи-
шера) как характерные для каждой из сравниваемых групп.  
1. Состояние сферы контактов, сексуальной сферы, пароксизмальной 
сферы и сферы «Я» показывает с какими неосознаваемыми проблемами стал-
киваются испытуемые (в векторе контактов – С, в сексуальном векторе - S) и 
как и насколько успешно «управляющая середина» (вектор «Я» - Sch и парок-
сизмальный вектор – Р – морально-этическая цензура) защищают человека от 
имеющихся опасностей, позволяют ему снимать обнаруженные противоречия. 
В векторе контактов (С) – сфера межличностных отношений и кон-
такта с объектами бытия (см. Таблицы 1-3 Приложения 4):  
«Аддикты» испытывают острый дефицит принятости себя со стороны дру-
гих людей (0 +!), (- +!). Потребность в принятости у них патологически усилена и 
не может удовлетвориться - «Аддикты» чувствуют себя одинокими, даже нахо-
дясь с кем-то в отношениях. В связи с этим, они, либо ищут в отношениях только 
удовольствий для себя, либо компульсивно их обесценивают и прерывают (0 -). 
Перманентный конфликт между стремлением к принятости и ее дефицитом со-
здает неустойчивость социальных связей и отношений. Данный синдром выражен 
только у «Аддиктов» (φ* = 2,45 при р < 0,006 и φ* = 1,73, при р < 0,04).  
«Пограничные» также проявляют неустойчивость в контактах из-за би-
латеральностью связей (+! +) – стремления одномоментно развивать отношения 
сразу с несколькими объектами. Устанавливая связи, не удовлетворяются ими и 
стремятся, при сохранении контакта со старым объектом, искать новый объект, 
что создает позицию «одновременного сидения на двух стульях», снижающую 
социальную устойчивость. Данный синдром выражен только у «Пограничных» 
(φ* = 3,00 при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001).  
«Не-аддикты» проявляют картину устойчивого социально нормативного 
контакта со стремлением к сохранению постоянства своего положения и упро-
чению своей социальной включенности (- +) и (0 +). Доля лиц в группе «Не-
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аддикты» с такой картиной контакта статистически больше чем в группе «Ад-
диктов» (φ* = 2,00, при р < 0,02) и «Пограничных» (φ* = 1,73, при р < 0,04). 
В сексуальном векторе (S) – сфера сексуальных отношений, социаль-
ной активности (см. Таблицы 1-3 Приложения 4):  
«Аддикты» обнаруживают проблему острого дефицита персональной 
любви, возникающего в связи с их пассивной, капризно-потребительской пози-
цией по отношению к другим и социуму в целом. Аддикты готовы получать, 
любовь и теплоту человеческих отношений, но сами не готовы их давать (+ -!). 
Дефицит любви вызывает у них страдание (+ -!) и они постоянно переживают 
чувство, что их никто не любит. Сталкиваясь с этим дефицитом любви, они да-
ют различные дезадаптивные формы реакции. Это могут быть реакции психи-
ческой регрессии (± 0), что выражается в инфантильном стремлении получать 
от жизни только удовольствия. Дефицит любви может восполняться в сексу-
альном форсаже (интенсивные сексуальные связи) и гедонизме (± ±). Это мо-
жет быть и реакция самодеструкции в различных формах и проявлениях (-! -). 
Кроме того, картины (± 0), (± ±) указывают на проблемы психосексуальной 
идентичности у аддиктов и в целом, на их психологическую инфантильность и 
незрелость, неопределенность у них Imago объекта, которого они хотели бы 
любить сами. Эти эмпирические данные хорошо согласуются с данными А.А. 
Ткаченко [7] и нашими данными о специфике психосексуальных мажорно - ми-
норных (Dur/Moll) пропорций поведения аддиктов в различных глубинно - пси-
хологических сферах (см. Таблицы 4 и 6, Приложение 4).  
«Пограничные» имеют примерно схожую картину дефицита персональ-
ной любви (+! 0), но с большим акцентом на инфантильное ожидание любви, а 
не на гедонизм, как у аддиктов (φ* = 1,73, при р < 0,04), хотя пассивно - потре-
бительская позиция по отношению к другим у них присутствует (+! 0). Тем не 
менее, «Пограничные» имеют четкий образ того объекта, от которого они хоте-
ли бы получать любовь и обладают четкой психосексуальной идентичностью в 
отличие от «Аддиктов» (+! 0) (φ* = 1,73, при р < 0,04). Кроме того, «Аддикты» 
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по сравнению с «Пограничными» в большей степени склонны к реакциям пси-
хической регрессии, (± ±), (± 0) (φ* = 3,00, при р < 0,001).  
«Не-аддикты», испытывая потребность в любви или даже ее дефицит, в 
большей степени способны к ее нормальному удовлетворению (+ +) по сравнению с 
«Аддиктами» (φ* = 2,87, при р < 0,001) и «Пограничными» (φ* = 1,73, при р < 0,04). 
При этом они проявляют стремление к управлению половыми потребностями в рам-
ках социума, что выражается в сдерживании потребности там, где это необходимо  
(0 -). Кроме того, данная картина указывает на их готовность подчинить свои интере-
сы интересам и требованиям социума. Данный синдром выражен в большей степени 
именно у «Не-аддиктов (φ*=3,00,при р<0,001 и φ*=1,67, при р<0,05).  
В векторе «Я» (Sch) – адаптация к среде, способы разрешения бытий-
ных противоречий (см. Таблицы 1-3 Приложения 4):  
«Аддикты» проявляют такие картины «Я», которые не только не решают 
указанных противоречий, но и усугубляют их. 
- «Инфлятивное «Я» (0 +!) - отрыв от реальности, неспособность найти 
оптимальные способы, условия, как для разрешения противоречий, так и для 
воплощения в реальность собственных устремлений. Тенденция «быть всем». 
Одержимость. Маниакальное стремление к всемогуществу в бытии. Акцент де-
лается на духовное, ирреальное и идеальное. Стремление к совершенству и 
идеальному; стремление к элитарности и кастовости; стремление к власти; меч-
тательность; интриганство и коварство; фанатизм; отсутствие реализма и кри-
тичности; переоценка себя; нарциссизм. Данная картина наиболее характерна 
для «Аддиктов» (φ* = 3,00, при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001). 
- «Дезертирующее «Я» («Импульсивное «Я») (± -) – уход от решения про-
блем, отступление перед ними; затруднения в адаптации к социальной действи-
тельности; усиленное стремление к эмансипации или социальной самоизоляции; 
периодически наступающее чувство отчаяния в связи с социальной отторжен-
ностью и невостребованностью; импульсивное разочарование в прежних цен-
ностях; неуравновешенность; эмоциональная лабильность, внезапные перепады 
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настроения; импульсивность; непостоянство и контрастность интересов и увле-
чений; наличие антагонистических страстей от жажды любви и жизни к жажде 
риска и смерти, от скупости к крайнему расточительству, от филантропии к ми-
зантропии и т.п. Данная картина наиболее характерна для «Аддиктов» (φ* = 
3,00, при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001). 
- «Деструктивное, оппозиционное «Я» (-! 0) - постоянная готовность к 
нарушению социальных норм, оппозиционным действиям, тотальная критика 
всего и недовольство всем. Данная картина наиболее характерна для «Аддик-
тов» (φ* = 3,00 при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001).  
- «Деструктивное, скованное «Я» (-! +). Эгоизм. Соперничество. Ревность к 
успехам других, завистливость. Стремление к совершенству следует одновремен-
но с чувством собственной неполноценности. Постоянное недовольство собой, 
приводящее к разрушению созданного. Сдержанность и скованность. Стремление 
быть лучше других соседствует с желанием не выделяться и «быть как все». Из-за 
выраженной критичности, личность крайне редко стремится реализовать свой 
творческий и личностный потенциал. Данная картина наиболее характерна для 
«Аддиктов» (φ* = 3,00, при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001). 
- «Каторжно работающее «Я» (± +), с одной стороны, отражает, по су-
ществу, состояние «Я» аддикта в различные фазы разворачивания эпизодов ад-
диктивного поведения. Это и каторжные усилия в борьбе с рецидивом на ста-
дии воздержания. Это и борьба с потоком автоматических фантазий и провоци-
рующими рецидив стимулами. Это и борьба с фрустрацией аддиктивной по-
требности и попытка подавить поток противоречивых переживаний в борьбе с 
соблазнами. В таком «Я» также отражается скрываемое от окружающих скры-
тое планирование, предвосхищение аддиктивного эпизода. Характеристики та-
кой картины «Я» хорошо это подчеркивают. Стремление к совершенству. Пе-
риодическое чередование то переоценки, то недооценки себя – всемогущества и 
бессилия. Способность к гиперконцентрации на чем-то одном. Компульсивные 
навязчивости. Замедленная и затрудненная адаптация к новому. Уникальные 
  
240 
способности к обучению и впитыванию любой информации и знаний, в том 
числе профессиональных. Высокая выносливость и трудоспособность, доходя-
щая до физического изнеможения и физиологического истощения. Крайняя 
скованность и затруднения при установлении социальных связей и отношений 
и неспособность проявлять теплые чувства и нежность. Оценка своей жизни 
как уныло печального существования. 
С другой стороны, такая картина «Я» указывает на социально позитив-
ный, социально преобразующий потенциал аддиктов при условии их социаль-
ной востребованности.  
У «Пограничных» отмечается картина «Слабого, абсансного «Я» (0 0), 
указывающую на чрезмерную подверженность настроения и поведения средо-
вым влияниям, внешнему эмоциональному фону и стимулам. Неспособность 
разрешить противоречия и отсутствие стремлений что-либо сознательно изме-
нять и преобразовывать в своей жизни. Данная картина характерна для «Погра-
ничных» (φ* = 2,83 при р < 0,001 и φ* = 2,74, при р < 0,002).  
С другой стороны, картина «Нарциссического «Я» (+ +) указывает на 
потенциал и способность к качественной социальной адаптации и даже относи-
тельной духовной гуманизации, на способность социализировать не только 
опасные нарциссические тенденции «Я», но и характерные для «Пограничных» 
проблемы в социально полезной и социально преобразующей деятельности. 
Этим «Пограничные» качественно отличаются от «Аддиктов» (φ* = 2,00 при 
р < 0,02) и сближаются с «Не-аддиктами».  
 «Не-аддикты» проявляют картину нормального «Мажорного мужского 
«Я» (± 0), снимающего противоречия через подавление аффектов и принятие 
жестко рациональных решений, диктуемых реальностью и необходимостью со-
циальной включенности. Она служит показателем достаточно ровно и позитив-
но идущего процесса личностного становления, укрепления, развития «Я» и со-
циализации Данная картина наиболее характерна для «Не-аддиктов» (φ* = 2,74, 
при р < 0,002 и φ* = 3,00, при р < 0,001).  
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- «Нарциссическое» «Я» (+ +), как и у «Пограничных», указывает на спо-
собность к качественной социальной адаптации и даже относительной духов-
ной гуманизации, на способность социализировать опасные нарциссические 
тенденции «Я» в социально полезной и социально преобразующей деятельно-
сти. Данной картиной «Не-аддикты» качественно отличаются от «Аддиктов» 
(φ* = 2,69 при р < 0,002).  
В пароксизмальном векторе (Р) – аффективная сфера, морально-
этическая регуляция поведения (см. Таблицы 1-3 Приложения 4):  
У «Аддиктов» отмечаются следующие характеристики этой сферы:  
- Переживание социальных страхов, заставляющих подавлять тонкие чув-
ственные переживания (+ -!), приводящее к чувству собственной малоценности, 
самообесцениванию, вплоть до неприятия себя по полу, то есть к нарушению 
психосексуальной идентичности (0 -!). Данный синдром, наиболее характерен 
для «Аддиктов» (φ* = 3,00 при р < 0,001 и φ* = 3,00, при р < 0,001).  
- Накопление злости, мстительности, ревности, затаивание обиды, чувство злоб-
ной досады и готовность импульсивно разрядить эти чувства в бурном аффекте (- 0). 
- Импульсивность и слабость морально-этической цензуры (0 0). 
- Состояние внутренней паники (- -), вызванной сверхсильными экзи-
стенциальными переживаниями в связи с чувством «крайне тягостной жизни», 
требующей постоянного выбора «из двух зол». 
Таким образом, аффективная сфера «Аддиктов» также усиливает, а не 
снимает противоречия. 
«Пограничные» также характеризуются импульсивной разрядкой (0 0) 
состояния внутренней паники (- -), вызванной сверхсильными экзистенциаль-
ными переживаниями в связи с чувством «крайне тягостной жизни», требую-
щей постоянного выбора «из двух зол», в отличие от «Не-аддиктов» (φ* = 2,28 
при р < 0,01). Однако, «Пограничные», обладают большим, чем «Аддикты» ре-
сурсом для борьбы с накоплением злости, мстительности, ревности, обидой, 
чувством злобной досады с помощью цензуры совести, (± 0) (φ* = 2,82, при 
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р < 0,001), (± -) (φ* = 1,74, при р < 0,04). Стремятся, в большей степени, чем 
«Аддикты» демонстрировать социально одобряемое поведение (± +) (φ* = 2,55, 
при р < 0,004). В этом аспекте «Пограничные» не отличаются от «Не-аддиктов».  
«Не-аддикты» в еще большей степени, чем «Пограничные», и тем более 
«Аддикты», демонстрируют побуждение регулировать поведение этическими и 
моральными нормами (+ ±) (φ* = 2,33, при р < 0,01 и φ* = 2,67, при р < 0,002). 
Еще эффективнее, чем «Пограничные», справляются с каинистическими притя-
заниями - злость, мстительность, ревность и т.п. (± -) (φ* = 2,88, при р < 0,003). 
То есть, адаптационный потенциал сферы «Я» у «Не-аддиктов» укрепляется 
еще и морально-этической цензурой. 
Таким образом, проведенный анализ показывает как на глубинно - психо-
логическом уровне как представители различных типов интегральной индиви-
дуальности решают единую для всех задачу социальной включенности.  
Так «Аддикты» перманентно чувствуют себя отчуждаемыми социумом и 
испытывают дефицит персональной любви. «Аддикты» совершенно не могут 
разрешить этих противоречий в силу инфантильности «Я», дезертирства перед 
трудностями, априорного восприятия социума, как враждебного и чуждого, оп-
позиционных и деструктивных позиций «Я». Эта социальная отчужденность 
усугубляется слабостью морально-этической цензуры, накоплением грубых 
аффектов зависти, ревности, злости, чувством вины, социальными страхами и 
чувством собственной малоценности.  
С другой стороны, хотя аддикты перманентно и несут проблему социаль-
ной включенности, они обладают мощным потенциалом для социально-
позитивной, социально преобразовательной деятельности, но при условии их 
социальной востребованности. 
 «Пограничные» уже не воспринимают социум как враждебный, но стал-
киваются с той же проблемой дефицита любви, что и «Аддикты», которая усу-
губляется у них, таким же, как и у «Аддиктов», иждивенчески-потребительским 
отношением к социуму. И хотя «Я» «Пограничных», также содержит дезадап-
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тивные реакции, имеющиеся более адаптивные формы реагирования - завы-
шенные притязания и стремление к совершенству - позволяют, если не решить, 
то хотя бы компенсировать проблему любви высокими профессиональными 
или иными достижениями, что способствует более продуктивной социальной 
включенности. Не смотря на то, что их психологическое состояние остается 
напряженным из-за необходимости тяжелого для них выбора, в отличие от 
«Аддиктов», они уже стремятся, ради социальной включенности, преодолевать 
Каинистические аффекты, чему способствует их более зрелая и более развитая 
морально-этическая цензура, также укрепляющая социальные позиции «Я». 
«Не-аддикты», будучи качественно включенными в социум также стал-
киваются с проблемой любви, но она не принимает у них тотальных катастро-
фических масштабов, порождающих изоляционистские стремления, они спо-
собны к ее удовлетворению, управлению этой потребностью. Имея высокие 
притязания, они способны социализировать опасные нарциссические тенден-
ции «Я» в социально полезной и социально преобразующей деятельности. Их 
«Я» имеет ресурсы для снятия бытийных противоречий через подавление аф-
фектов и принятие жестко рациональных решений, диктуемых реальностью и 
необходимостью социальной включенности. Морально-этическая цензура до-
полняет и укрепляет эти социально ориентированные позиции «Я». 
2. Сравнительный анализ по отдельным глубинным экзистенциаль-
ным потребностям также предоставляет возможность увидеть различия трех 
типов интегральной индивидуальности. Сравнительный анализ по критерию U-
Манна-Уитни показал следующие результаты. 
«Аддикты» по сравнению с «Пограничными» 
- В большей степени склонны к инфантильным и регрессивным реакциям 
при столкновении с трудностями и имеют проблемы с определением собствен-
ной психосексуальной идентичности (h ±) (U=7412, Z=2,71, p<0,007); 
- В меньшей степени испытывают нежные чувств по отношению к другим 
(h=0) (U=7537, Z=2,74, p<0,006); 
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- Менее активны (s+) (U=7118, Z= 2,10, p<0,04) и более пассивны (s -) 
(U=5918,5, Z=3,97, p<0,00007) в социально преобразовательной деятельности; 
- Более конфликтны, склонны вступать в неразрешимые затяжные кон-
фликты с другими (s ±) (U=6905,5, Z= 2,43, p<0,02), а также, открыто разряжать 
агрессию в конфликтах с другими (s=0) (U=6927, Z= 2,39, p<0,02); 
- Имеют явно более слабую этическую цензуру поведения (е=0) 
(U=6084,5, Z=3,72, p<0,0002) и в меньшей степени переживают этические ди-
леммы («переживание мук совести») (е ±) (U=7249, Z= 2,71, p<0,007); 
- При этом склонны к накоплению грубых аффектов – злоба, ярость, рев-
ность, зависть, мстительность (е -) (U=6485 Z=3,04, p<0,002); 
- В большей степени склонны подавлять тонкие чувственные пережива-
ния, что приводит к чувству собственной малоценности, самообесцениванию, 
вплоть до неприятия себя по полу, то есть к нарушению психосексуальной 
идентичности (hy -!) (U=6930,5, Z=2,39, p<0,02); 
- В большей степени занимают негативистскую, циничную, оппозицион-
ную позицию по отношению к социуму (k -) (U=5760,5, Z=4,22, p<0,00002); 
- Обладают большим творческим потенциалом (р+) (U=6395,5, Z=3,23, 
p<0,001), но и в большей степени не могут его реализовать (p ±) (U=7766, Z= 
2,43 p<0,02); 
- Воспринимают социум как изначально враждебный и чуждый (р -!) 
(U=7247, Z= 2,69, p<0,0007); 
- Испытывают перманентный дефицит принятости другими, не могут 
включиться в социум, в связи с чем, переживают одиночество и отторжение 
(m+!) (U=5358, Z= 4,85, p<0,000001); 
- При этом, в большей степени испытывают недовольство своим положе-
нием (m=0) (U=7378,5, Z= 2,23, p<0,03), но в меньшей степени хотят что-либо 
изменить в своей жизни (d=0) (U=7224, Z= 2,23, p<0,03). 
На фоне «Не-аддиктов» эти особенности усиливаются и дополняются но-
выми. 
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«Аддикты» по сравнению с «Не-Аддиктами» 
- В большей степени склонны к подавлению теплых чувств по отноше-
нию к другим людям (h -) (U=10723, Z= 2,19, p<0,03); 
- Более склонны к инфантильным и регрессивным реакциям при столкно-
вении с трудностями (h ±) (U=10654, Z=2,27, p<0,02); 
- Менее активны (s+) (U=7986,5, Z= 5,48, p<0,000001) и более пассивны  
(s -) (U=8792,5, Z= 5,48, p<0,000001) в социально преобразовательной деятельности; 
- Более склонны вступать в неразрешимые затяжные конфликты с други-
ми (s ±) (U=11013,5, Z= 2,66, p<0,008); 
- Более конфликтны и склонны, открыто разряжать агрессию в конфлик-
тах с другими (s =0) (U=9868, Z= 3,21, p<0,002); 
- Имеют явно более слабую этическую (е=0) (U=9054, Z= 4,20, p<0,00002) 
и моральную (hy=0) цензуру поведения (U=11521, Z=2,08, p<0,01) и в меньшей 
степени переживают этические дилеммы (е ±) (U=8751, Z= 4,56, p<0,000001); 
- При этом, склонны накоплению грубых аффектов – злоба, ярость, ревность, 
зависть, мстительность (е -) (U=9105, Z=4,14, p<0,000004) и в меньшей степени 
руководствуются в поведении чувством вины (е +) (U=10485, Z=2,48, p<0,01); 
-Занимают негативистскую, оппозиционную позицию по отношению к 
социуму (k -) (U=8955,5, Z= 4,32, p<0,00002); 
- Обладают большим творческим потенциалом (р+) (U=10384, Z=2,60, p<0,009), 
но и в большей степени не могут его реализовать (p ±) (U=10879, Z= 2,00, p<0,05); 
- Ригидны и упрямы, с большим трудом могут адаптироваться в социуме, 
неспособны отступить от своих позиций (d -!) (U=10179,5, Z=2,84, p<0,00008); 
- В большей степени неудовлетворенны отношениями с имеющимися объ-
ектами бытия (люди, деятельность, социальный и материальный статус), в связи с 
чем, в большей степени подвержены депрессии (d +) (U=11329, Z=2,15, p<0,03);  
- Не могут определиться в отношениях с имеющимися объектами бытия 
(отношения с людьми, деятельность, социальный и материальный статус) (m ±) 
(U=11532, Z=2,33, p<0,02); 
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При этом, в меньшей степени хотят что-либо изменить в своей жизни 
(d=0) (U=9637, Z= 3,50, p<0,000005). 
- Испытывают перманентный дефицит принятости другими, не могут 
включиться в социум, в связи с чем, переживают одиночество и отторжение 
(m+!) (U=10641, Z= 2,29, p<0,02); 
Сравнительный анализ «Пограничных и «Не-аддиктов» показывает, что 
«Пограничные» гораздо ближе стоят к норме, хотя и проявляют определенные 
характеристики, схожие с «Не-аддиктами» 
«Не-аддикты» по сравнению с «Пограничные»  
- Более активны (s+) (U=3920,5, Z=2,32, p<0,02) в социально преобразова-
тельной деятельности; 
- Имеют более мощную этическую цензуру поведения и в большей степе-
ни переживают этические дилеммы (е ±) (U=4114,5, Z= 2,07, p<0,04);  
- Более склонны реагировать чувством вины при возникновении противо-
речий (е +) (U=3789,5, Z= 2,65, p<0,008); 
- В большей степени склонны подавлять тонкие чувственные пережива-
ния, переживать чувство собственной малоценности, но без нарушения психо-
сексуальной идентичности (hy -) (U=3894,5, Z=2,39, p<0,02); 
- Более способны найти среду или создать условия для реализации твор-
ческого потенциала (р ±) (U=3870, Z=2,45, p<0,01) и в большей степени реали-
зуют его (р=0) (U=3918, Z=2,33, p<0,02); 
- Ригидны и упрямы, неспособны отступить от своих позиций (d -), адап-
тируются в социуме за счет строгого соблюдения консервативных норм и тра-
диций (U=3936,5, Z=2,28, p<0,02); 
- В большей степени испытывают недовольство своим положением (m=0) 
(U=3962, Z= 3,35, p<0,0009), но в меньшей степени стремятся что-либо изме-
нить в своей жизни (d=0) (U=3029,5, Z= 4,53, p<0,000006) 
Анализ отдельных потребностей вновь показывает те же закономерности. 
«Аддикты» характеризуются такими особенностями, которые указывают на их 
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незрелость, стремление к гедонизму, слабость морально-этической цензуры, 
девиантность, социальную оппозиционность, затрудненность процесса соци-
альной включенности. «Пограничные» действительно занимают пограничное 
положение. Они более социализированы и развиты, успешнее интегрированы в 
социум по сравнению с «Аддиктами», но выступают совершенно контрастно по 
сравнению с «Не-аддиктами», которые проявляют широкий арсенал средств 
для достижения социальной включенности, вплоть до готовности быть невро-
тиками ради того, чтобы быть частью общества. Здесь мы вновь наблюдаем, 
что между этими тремя типами Интегральной индивидуальности лежит именно 
количественно-качественное различие. 
4.3.1.2. Данные, полученные с помощью методики «LSI» 
Анализ данных по методике «LSI» еще раз подтвердил закономерности, 
описанные выше. Сравнение групп между собой (по критерию t – Стьюдента) 
показало определенные устойчивые различия между группами. 
Так, «Аддикты» превосходят «Пограничных» и «Не-аддиктов» по выра-
женности защитного механизма «Регрессия» (t=(df=288)=3,42, р<0,007 и 
t=(df=327)=4,83, р<0,000002). Превосходят «Не-аддиктов» по выраженности 
механизма защиты «Замещение» (t=(df=327)=2,43, р<0,003).  
И уступают «Пограничным» и «Не-аддиктам» по выраженности меха-
низма «Интеллектуализация» (t=(df=288)=2,19, р<0,03 и t=(df=327)=2,97 
р<0,003). 
«Пограничные» превосходят «Не - аддиктов» по выраженности меха-
низма «Отрицание» (t=(df=95)=2,86, р<0,005). 
Представим краткое содержательное значение выраженности указанных ме-
ханизмов защиты и стоящих за ними психологических процессов в соответствии с 
интерпретацией Л.И. Вассермана, О.Ф. Ерышевой, Е.Б. Клубовой [82, с.444-452]. 
«Регрессия - развивается в раннем детстве для сдерживания чувств не-
уверенности в себе и страха неудачи, связанных с проявлением инициативы. 
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Регрессия предполагает возвращение, в соответствующей ситуации, к более не-
зрелым онтогенетически паттернам поведения и удовлетворения. 
Особенности защитного поведения в норме: слабохарактерность, отсут-
ствие глубоких интересов, податливость влиянию, внушаемость, неумение до-
водить до конца начатое дело, легкая смена настроения, специфическая «дет-
ская» мимика и речь, склонность к мистике и суевериям, обостренная носталь-
гия, непереносимость одиночества, потребность в стимуляции, контроле, под-
бадривании, утешении, поиск новых впечатлений, умение легко устанавливать 
поверхностные контакты, импульсивность.  
Возможные девиации поведения инфантилизм, тунеядство, конформизм в 
антисоциальных группах, аддиктивное поведение [82, с.444-452]. 
«Замещение» - развивается для сдерживания эмоции гнева на более 
сильного, старшего или значимого субъекта, выступающего как фрустратор, во 
избежание ответной агрессии или отвержения. Индивид снимает напряжение, 
обращая гнев и агрессию на более слабый одушевленный или неодушевленный 
объект или на самого себя. Замещение поэтому имеет как активные, так и пас-
сивные формы и может использоваться индивидами независимо от их типа 
конфликтного реагирования и социальной адаптации. 
Особенности защитного поведения в норме: импульсивность, раздражи-
тельность, требовательность к окружающим, грубость, вспыльчивость, реакции 
протеста в ответ на критику, приверженность к любой деятельности, связанной 
с риском и авантюрностью, выраженная тенденция к доминированию иногда 
сочетается с сентиментальностью. 
Возможные девиации поведения: агрессивность, неуправляемость, склон-
ность к деструктивным и насильственным действиям, жестокость, амораль-
ность, бродяжничество, промискуитет, проституция, аддиктивное поведение, 
самоповреждения и суициды [82, с.444-452]. 
«Отрицание» - наиболее ранний онтогенетически и наиболее примитив-
ный механизм защиты. Отрицание развивается с целью удерживания эмоции 
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принятия окружающих, если они демонстрируют эмоциональную индиффе-
рентность или отвержение. Это, в свою очередь, может привести к самонеприя-
тию. Отрицание подразумевает инфантильную подмену принятия окружающи-
ми вниманием с их стороны, причем любые негативные аспекты этого внима-
ния блокируются на стадии восприятия, а позитивные допускаются в систему. 
В результате индивид получает возможность безболезненно выражать чувства 
принятия мира и себя самого, но для этого он должен постоянно привлекать к 
себе внимание окружающих доступными ему способами. 
Особенности защитного поведения в норме: эгоцентризм, внушаемость и 
самовнушаемость, общительность, стремление быть в центре внимания, опти-
мизм, непринужденность, дружелюбие, умение внушить доверие, уверенная 
манера держаться, жажда признания, самонадеянность, хвастовство, жалость к 
себе, обходительность, готовность услужить, аффектированная манера поведе-
ния, пафос, легкая переносимость критики и отсутствие самокритичности.  
Возможные девиации поведения: лживость, склонность к симуляции, не-
обдуманность поступков, авантюрность, недоразвитие этического комплекса, 
склонность к мошенничеству, эксгибиционизм, демонстративные попытки суи-
цида и самоповреждения [82, с.444-452]. 
«Интеллектуализация» - развивается в раннем подростковом возрасте 
для сдерживания эмоции ожидания или предвидения из боязни пережить разо-
чарование. Образование механизма принято соотносить с фрустрациями, свя-
занными с неудачами в конкуренции со сверстниками. Предполагает произ-
вольную схематизацию и истолкование событий для развития чувств, а субъек-
тивного контроля над любой ситуацией. В этот кластер входят также механиз-
мы: Аннулирования (вытеснения), Сублимации, и Рационализации - дискредита-
ция цели, дискредитация жертвы, преувеличение роли обстоятельств, утвер-
ждение вреда во благо, переоценивание имеющегося и самодискредитация. 
Особенности защитного поведения в норме: старательность, ответственность, 
добросовестность, самоконтроль, склонность к анализу и самоанализу, основатель-
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ность, осознанность обязательств, любовь к порядку, не характерность вредных 
привычек, предусмотрительность, дисциплинированность, индивидуализм. 
Возможные девиации поведения: неспособность принять решение, под-
мена деятельности резонерством, самообман и самооправдание, выраженная 
отстраненность, поведение, обусловленное различными фобиями, ритуальные и 
другие навязчивые действия [82, с.444-452]. 
Мы видим, что для «Аддиктов» и «Пограничных» характерны наиболее от-
ногенетически ранние механизмы защиты. Содержание конфликтов соотносятся с 
конфликтами ранних стадий развития личности, подробно описанных Э. Эриксо-
ном [312; 313], указывающих в частности, на проблемы и трудности процессов со-
циальной включенности детей. Нормативное поведение аддиктов, согласующееся с 
выявленными у них механизмами защиты (в соответствии с имеющейся интерпре-
тацией) вновь нам демонстрируют явно асоциальные или инфантильные паттерны 
поведения, не способствующие их социальной включенности.  
В тоже время, «Пограничные» вновь проявляются как «пограничная» 
страта населения, которая демонстрирует, как социально дезадаптивные пат-
терны поведения, так и паттерны, значительно приближающие «Пограничных» 
к социально нормативной группе «Не-аддиктов», для которых невротичная со-
циализация оказывается более приемлемой, чем социальная оппозиционность. 
Таким образом, на глубинно-психологическом уровне интегральной ин-
дивидуальности обнаружены как статистические, так и содержательные разли-
чия между «Аддиктивной», «Пограничной» и «Не-аддиктивной» интегральной 
индивидуальностью, позволяющие дифференцировать «Аддиктивны», «Погра-
ничный» и «Не-аддиктивный» типы Интегральной индивидуальности. 
4.3.2. Исследование на уровне проявлений свойств нервной системы 
В силу ограниченности возможностей по сбору собственно психофизио-
логических данных по испытуемым и использованию для этого современных 
методов, применяемых в психофизиологии и нейропсихологии (ЭЭГ, КТ, МРТ, 
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ФМРТ, ПЭТ, ДСТ), изучение психофизиологического уровня Интегральной 
индивидуальности мы ограничили изучением проявлений свойств нервной си-
стемы, используя для этого более экономичные, но не менее информативные 
для нашего исследования методы. К ним относится методика «СПУ» (автор В.П. 
Прядеин) и «Опросник структуры психодинамического уровня Интегральной 
индивидуальности» (ОСПДУИИ) (автор А.И. Щебетенко).  
Испытуемые трех обобщенных групп – «Аддикты», «Пограничные» и 
«Не-аддикты» – разделенных по критерию «наличия/отсутствия» аддикции 
прошли диагностику по данным методикам. Сравнительный анализ (критерий t 
– Стьюдента) представителей этих групп показал следующие результаты. 
4.3.2.1. Данные, полученные с помощью методики «СПУ» 
Сравнительный анализ данных по методике «СПУ» показал отсутствие 
различий между «Не-аддиктами» и «Пограничными», что указывает на сход-
ство процессов торможения, возбуждения и подвижности нервной системы у 
этих категорий населения. То есть, «Пограничные» близки к норме и не отли-
чаются в этом от «Не-аддиктов». 
В тоже время, «Аддикты» отличаются от «Пограничных и «Не - аддик-
тов» сниженным показателем по переменной Торможение (t=(df=288)=2,36, 
p<0,02 и t=(df=327)=3,95, p<0,0001). Данное различие указывает на то, что у 
«Пограничных» и «Не-аддиктов» сильнее выражены процессы торможения. 
Это означает, что в реальной жизни представители этих двух групп в большей 
степени способны отказываться от неприемлемых побуждений или поведения, 
они способны управлять им, делать его адекватнее ситуационным условиям.  
И, напротив, «Аддикты» с трудом могут управлять своим поведением, 
подчиняясь импульсивно возникающим побуждениям. «Аддикты» не могут от-
казаться от их реализации в силу того, что, во-первых, процессы возбуждения 
преобладают над процессами торможения, а, во-вторых, внешний или внутрен-
ний импульс сразу становится значимым для них, даже если поведение будет 
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выглядеть явно не адекватным. Подобный вывод нам позволяет сделать срав-
нительный анализ процессов торможения, возбуждения и подвижности отдель-
но в каждой из групп. Это сравнение показало, что указанные процессы у «По-
граничных» и «Не-аддиктов» уравновешенны (отсутствие различий). У «Ад-
диктов» подвижность нервной системы возобладает над процессом торможения 
(t=(df=416)=2,46, p<0,01), так же, как и процесс возбуждения над процессом 
торможения (t=(df=416)=2,12, p<0,03), в связи с чем, любой внешний и внут-
ренний стимул привлекает внимание, становится актуальным, значимым, не 
взирая на ситуацию. 
Таким образом, при анализе процессов торможения, возбуждения и по-
движности, обнаруживается более четкая дифференциация типов интегральной 
индивидуальности. «Аддиктивный» тип характеризуется неуравновешенностью 
нервной системы, преобладанием процессов возбуждения над процессами тор-
можения и повышенной переключаемостью. «Пограничный» и «Не - аддиктив-
ный» типы характеризуются уравновешенной нервной системой и балансом 
процессов возбуждения и торможения. 
4.3.2.2. Данные, полученные по методике «ОСПДУИИ» 
Сравнительный анализ данных по методике «ОСПДУИИ» показал нали-
чие статистически значимых различий между группами. 
Так «Аддикты» по сравнению с «Пограничными» показали повышен-
ные показатели по переменным «Сензитивность» (t=(df=288)=2,97, p<0,003), 
«Ригидность» (t=(df=288)=2,70, p<0,007) и пониженные значения по перемен-
ной «Резистентность» (t=(df=288)=2,77, p<0,006). 
По сравнению с «Не-аддиктами», «Аддикты» также показали повышен-
ные показатели по переменным «Сензитивность» (t=(df=327)=3,01 р<0,003), 
«Эмоциональная возбудимость» (t=(df=327)=2,36 р<0,02) и пониженные пока-
затели по переменным «Психический темп» (t=(df=327)=2,40 р<0,02), «Актив-
ность волевой целенаправленной деятельности» (t=(df=327)=2,44, р<0,02), 
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«Соотношение реактивности и активности» (t=(df=327)=2,75 р<0,006), «Ре-
зистентность» (t=(df=327)=3,21 р<0,001). 
В соответствии имеющейся интерпретацией [311, с. 201-206] психологи-
чески это означает, что по сравнению с «Пограничными» и «Не-аддиктами», 
для «Аддиктов» достаточно совсем незначительного стимула, чтобы у них воз-
никала какая-либо психическая реакция. Кроме того, ее возникновение у «Ад-
диктов» происходит гораздо быстрее, чем у представителей других групп. Та-
ким образом, аддикты «быстро загораются» - любой слабый внешний или внут-
ренний стимул может быстро запускать у аддиктов, например, аддиктивное или 
иное другое, в том числе противоправное или социально позитивное поведение. 
У «Аддиктов», в отличие от представителей других групп отмечается су-
щественное снижение ресурса для сопротивления любым внешним и внутрен-
ним стимулам, условиям, ослабляющим или тормозящим начатую деятельность 
[311, с. 201-206], то есть «Аддикты» легко отвлекаемы и неустойчивы в процес-
се деятельности. Это в равной степени может сказаться, как негативно, так и 
позитивно, например, в процессе психотерапии аддиктивного поведения. 
По сравнению с «Пограничными» «Аддикты» проявляют себя более 
пластичными, легче и более гибко приспосабливаются к внешним условиям и 
изменяющимся условиям жизни [311, с. 201-206]. Этим можно объяснить, 
например, отмеченные ранее у «Аддиктов» сниженный уровень стремления к 
изменениям в своей жизни и переносимость своего существования на позициях 
оппозиционности по отношению к социуму (см. раздел 4.3.1.1. данной работы). 
Еще больший перечень особенностей «Аддиктов» проявляется у них на 
фоне нормативной группы «Не-аддиктов». У аддиктов отмечается большая 
скорость возникновения эмоциональных реакций в ответ на любой внешний и 
внутренний стимул, причем, в отличие от «Не-аддиктов», его сила для «Аддик-
тов» может быть крайне незначительной [311, с. 201-206]. 
У «Аддиктов» отмечается значительно меньшая скорость протекания лю-
бых психических процессов, что отражается на темпе речи, телодвижений, ско-
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рости интеллектуальных операций, запоминания и т.д. в сторону снижения по-
казателей [311, с. 201-206]. 
«Аддикты» с меньшей степенью энергичности способны воздействовать 
на внешнюю среду (в том числе и социальную) и в меньшей степени способны 
преодолевать внешние и внутренние препятствия при осуществлении своих це-
лей. Это отражается на снижении настойчивости и воли при достижении целей 
при выполнении длительной, монотонной работы [311, с. 201-206]. 
У «Аддиктов» отмечается большая степень зависимости их деятельности 
и иного поведения от случайных внешних и внутренних стимулов (настроение, 
желание, случайное событие), в отличие от «Не-аддиктов», поведение которых 
в большей степени определяется волей, сознательно поставленными целями, 
намерениями и убеждениями [311, с. 201-206].  
Аналогичным преобладанием реактивности над активностью «Погра-
ничные» отличаются от «Не-аддиктов» (t=(df=199)=2,55, р<0,01). Других 
различий в этих двух группах не отмечено. 
Полученные данные и их сравнительный анализ на различных группах испы-
туемых, фактически ярко проявляет те особенности аддиктов, которые характери-
зуют известную симптоматику аддиктивного поведения и черты аддиктивной лич-
ности – импульсивная тяга к реализации аддиктивного поведения под влиянием 
слабых стимулов; неспособность сопротивляться этой тяге или прекратить начатое 
поведение; стремление реализовать аддиктивную потребность, во что бы то ни ста-
ло; эмоциональная лабильность и личностная неустойчивость; ригидность поведе-
ния и установок; слабость воли и потеря контроля над своим поведением; социаль-
ная пассивность и стремление к удовольствию. Можно сказать, что данные эмпи-
рически еще раз подтверждают перечисленные характеристики. В тоже время ана-
лиз показывает значительную приближенность «Пограничных» к нормативным 
«Не-аддиктам», но и их дифференциацию за счет преобладания у них реактивности. 
Таким образом, на уровне анализа проявлений свойств нервной системы вновь об-
наруживается четкая дифференциация типов интегральной индивидуальности.  
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4.3.3. Исследование на личностно-психологическом уровне интегральной 
индивидуальности 
Исследование на личностно- психологическом уровне интегральной инди-
видуальности производилось с помощью методики «ГАЛС-2005» (автор А.В. 
Смирнов), теста Р. Кеттелла – «16 PF» и «Шкалы базовых убеждений (Р. Янов-
Бульман). Представители трех обобщенных групп – «Аддикты», «Пограничные» и 
«Не-аддикты» – разделенных по критерию «наличия/отсутствия» аддикции про-
шли диагностику по этим методикам. Полученные результаты были обработаны 
на предмет поиска различий (U- Манна-Уитни и t-Стьюдента) между группами. 
4.3.3.1. Данные, полученные с помощью методики «ГАЛС-2005» 
Сравнительный анализ данных по методике «ГАЛС-2005» по критерию 
U-Манна-Уитни показал наличие статистически значимых различий между 
группами по широкому спектру характеристик (см. Таблицы 7-9, Приложение 
4). Заранее оговоримся, что психологическое толкование результатов диагно-
стики по данной методике производится путем анализа показателей в двух про-
тивоположных шкалах, составляющих пространство каждой из областей. 
1. Характер социальной адаптации и отношение к социальным нор-
мам (шкалы «Социальная нормативность поведения» и «Социальная раскре-
пощенность поведения»)  
«Аддикты» проявляют хорошую адаптивность и пластичность поведения. 
У них отмечается нормальная интериоризация позитивных социальных норм 
поведения или профессиональной деятельности, которые соблюдаются в боль-
шинстве жизненных и профессиональных ситуаций. Однако, возможно их 
нарушение в зависимости от требований ситуации, особенно если отсутствует 
угроза наказания или обнаружения этого нарушения. Страх перед наказанием, 
чувство вины при этом отсутствуют. Нарушение норм особенно легко происхо-
дит в том случае, когда аддикт не видит в этом «отступлении от правил» явного 
вреда для окружающих. Снижение уровня морально-этической регуляции по-
  
256 
ведения не исключает чувства ответственности, выполнения данного слова или 
порученного дела, добросовестности. 
«Пограничные» также характеризуются как нормативно социализирован-
ные личности, но в анамнезе личностного развития, имеющие какой-то опреде-
ленный устойчивый комплекс, дающий знать о себе только в конкретных обсто-
ятельствах. Реакцией на его актуализацию является возникновение тревоги, тор-
можение деятельности, возникновение ситуативного стресса. У них отмечается 
снижение адаптивности в ситуациях требующих полной личной ответственности 
или быстрой смены поведения и ситуативной пластичности. Избегают инициа-
тивы и ответственности. Обладают более развитой, чем у аддиктов морально-
этической регуляцией поведения. Им также свойственно чувство ответственно-
сти, выполнение данного слова или порученного дела, добросовестность. 
«Не-аддикты» характеризуются наличием жестких невротических запре-
тов на нарушение даже самых нестрогих норм поведения и деятельности. 
Необходимость даже незначительного отступления от социальных норм пове-
дения или профессиональной деятельности вызывает тревогу, стресс, активизи-
рует чувства вины. В связи с боязнью нарушить нормы отмечается ригидность 
поведения. Отмечается активизация чувства неполноценности в непривычных 
ситуациях, стремление «заверить» правильность своего поведения у авторитет-
ных лиц, стремление всегда «быть правильным» в поведении. В связи с невро-
тической ригидностью установок и жестко интериоризированных норм поведе-
ния, отмечается сниженность адаптивности в ситуациях требующих полной 
личной ответственности или быстрой смены поведения и ситуативной пластич-
ности. Избегают инициативы и ответственности. При этом также характерны 
развитость более строгой, чем у «Аддиктов» и «Пограничных» морально-
этической регуляции поведения, чувство ответственности, обязательность в 
выполнении данного слова или порученного дела, добросовестность и стремле-
ние к качественному исполнению поручений и дел. 
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2. Личностная зрелость (шкалы «Практицизм» и «Непрактичность»). 
Жизненные притязания представителей всех трех групп отличаются простотой, 
даже некоторой «приземленностью», носят обыденный характер. Никто из них 
не ставит перед собой сложных целей, стремится «жить как все», не проявляя 
особого рвения и инициативы, в равной степени все стремятся работать только 
«от и до». У всех отмечается снижение трудовой эффективности при снижении 
внешнего контроля и избегание ответственности в тех ситуациях, где ее можно 
избежать, но ее принятие на себя, если избегание невозможно. 
Однако, для «Аддиктов» характерна неопределенность жизненных притя-
заний, интересов и жизненных целей. Добиваясь чего-то, они не могут опреде-
литься «то ли это, чего хотелось, или не то?» Отмечается социальная инертность, 
пассивно - потребительская, инфантильно иждивенческая позиция по отношению 
к социуму, причем, как вполне сознательная стратегия социальной адаптации.  
«Пограничные» и «Не-аддикты» характеризуются определенностью 
жизненных притязаний – знают конкретно, чего хотят достичь. Проявляют 
адекватное, рассудочное отношение к ошибкам и неудачам. Социально активны. 
Отсутствует наивность и инфантильное отношение к жизни. Проявляют стрем-
ление к самостоятельности. Однако, у «Пограничных» проявляется гипертро-
фированное стремление к самостоятельности, доходящее до желания тотальной 
независимости «от всех и вся», в связи с чем, любые попытки социального кон-
троля, опеки или руководства воспринимаются агрессивно и порождают про-
тестное оппозиционное поведение. «Не-аддикты» остаются лояльными к соци-
альному контролю и сохраняют социально нормативное поведение, оставаясь 
адаптированными. Сохраняют социальную активность, проявляют оптимизм, 
при этом, всегда соперничают, конкурируют и тщательно скрывают от других 
стремление «быть первыми и лучшими». 
3. Характер межличностных отношений (шкалы «Позитивные меж-
личностные отношения» и «Негативные межличностные отношения»). Пред-
ставители всех трех групп демонстрируют стремление развивать только пози-
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тивные и бесконфликтные отношения с окружающими. Стремление «всем нра-
виться». В своем поведении они стремятся к соблюдению социально одобряе-
мых правил и норм межличностного взаимодействия. Различия проявляются в 
стратегии разрешения конфликтных ситуаций. 
Так, «Аддикты» не боятся идти на открытый конфликт. Они проявляют 
способность конструктивно конфликтовать в отношениях и отстаивать свою 
точку зрения. У них отмечается естественность и адекватность эмоциональных 
проявлений в межличностном взаимодействии. Выясняют отношения без стра-
ха «выглядеть неприлично», поскольку в отношениях с людьми они проявляют 
формальность и безразличие, остаются равнодушными к тем чувствам, которые 
испытывают к ним другие люди. 
«Пограничные» тщательно уклоняются от эскалации конфликта. Для 
этого занимают позицию соглашательства, но остаются при своем мнении. 
«Не-аддикты» прилагают усилия к полному недопущению конфликта за 
счет лицемерия, манипулирования, хитрости, тщательного сокрытия своих ис-
тинных намерений от партнера. Такая стратегия «Макиавелли» приводит их к 
переживанию экзистенциального одиночества, которое компенсируется про-
дуктивной включенностью в социум. 
4. Специфика интеллектуальной деятельности (шкалы «Репродуктив-
ный интеллект» и «Креативный интеллект»). Между «Пограничными» и «Ад-
диктами» не фиксируется различий в этой области. Различия обнаруживаются 
только у «Не-аддиктов» с представителями групп «Аддикты» и «Пограничные».  
У «Не-аддиктов» более выражены способности к аналитической дея-
тельности, к систематизации, упорядочиванию, поиску закономерностей. Отме-
чается объективность и реалистичность оценок, прагматичность и рациональ-
ность. Большая результативность труда достигается при выполнении репродук-
тивных, методичных, системных операций. Выражены способности к контро-
лированию процессов. Легко переносят монотонию и статические перегрузки. 
Эффективность труда зависит от четкости получаемых инструкций. Испыты-
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вают затруднения при поиске решения в кризисных ситуациях, ситуациях де-
фицитарности ресурсов или неопределенности. 
У «Аддиктов» и «Пограничных» более выражены способности к твор-
ческой и особенно к наукоемкой, научно-исследовательской деятельности – 
развитие идей, проектов. Они легче переносят ситуации неопределенности и 
дефицитарности ресурсов. Однако, они в большей степени испытывают труд-
ности при решении задач, требующих методичности, кропотливости, связанных 
с монотонностью операций. Неспособны продуктивно работать в условиях 
жестких инструкций, контроля и дисциплины. Слабо устойчивы к статическим 
перегрузкам. Способны найти неординарное и оптимальное решение в кризис-
ных ситуациях. Способны к организации и контролированию процессов в экс-
тремальных условиях деятельности.  
5. Направленность социальных отношений (шкалы «Социальная вклю-
ченность» и «Социальная оппозиционность»). Различия в этой области фикси-
руются только у «Не-адиктов» с представителями групп «Пограничные» и 
«Аддикты», между которыми не фиксируется различий по этим переменным. 
Для «Аддиктов» и «Пограничных» характерна нормальная, социально 
позитивная включенность в систему развитых и поддерживаемых официальных 
и неофициальных контактов и отношений без потери личностной аутентично-
сти. Они способны спокойно переносить одиночество, без особых этических 
дилемм, легко и резко разрывают и создают новые отношения. 
«Не-аддикты» испытывают чувство неполноценности, если находятся вне 
коллектива и испытывают чувство бытийной мощи, если находятся в коллективе 
и чувствуют себя сопричастными общему делу – группа (социум) выступает для 
них источником бытийной мощи. Отмечается стремление со всеми сохранять по-
зитивные отношения и избегать открытых конфликтов, причем прочность и со-
хранность связей и отношений постоянно проверяются в регулярных коммуника-
ционных актах. Слабо выражена способность оказывать сопротивление группо-
вому давлению. Изменяют свои позиции и взгляды под давлением мнения боль-
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шинства. Отмечается наличие консервативной привязанности к четко очерченной 
референтной группе, в которой личность чувствует себя наиболее комфортно. 
6. Благонадежность (шкалы «Благонадежность» и «Неблагонадеж-
ность»). Различия в этой области фиксируются только у «Не-адиктов» с пред-
ставителями групп «Пограничные» и «Аддикты», между которыми не фиксиру-
ется различий по этим переменным. 
Деловое, профессиональное и повседневное поведение представителей 
всех трех групп не противоречит установленным общественно принятым нор-
мам, правилам поведения и деятельности и не вступает в противоречие с юри-
дическими законами.  
Однако, у «Аддиктов» и «Пограничных», не смотря на общую благона-
дежность, возможны нарушения трудовой дисциплины, своевольность и необя-
зательность, в связи с выраженной склонностью к игнорированию выполнения 
установленных правил и договоренностей, нарушение которых не рассматрива-
ется ими как угроза для своего реноме. Также, возможно перекладывание от-
ветственности на других, уклонение от выполнения поручения. 
«Не-аддикты» не допускают нарушения даже устных договоренностей. 
Проявляют невротическую вымуштрованность в соблюдении правил и ин-
струкций, рафинированно порядочны, занудны, но социально надежны. 
7. Личностная позиция (шкалы «Коллективизм» и «Индивидуализм»). В 
этой области, имеющиеся различия приводят к более дробной дифференциации 
представителей различных групп. 
Так, «Не-аддикты», по сравнению с представителями других групп, ха-
рактеризуются большей выраженностью альтруистическими тенденций по от-
ношению к коллективу, подчинением собственных интересов общественным, 
тщательным соблюдением общественных норм и стремлением «не выставлять-
ся», «быть как все», следование в поведении коллективному настрою. 
 «Аддикты» и «Пограничные» характеризуются большей степенью не-
зависимости от группы или коллектива, способностью открыто отстаивать себя, 
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свое мнение в спорах или конфликтах и не склонны к альтрутстическому пове-
дению. Однако, «Пограничные» по сравнению с «Аддиктами», при усилении 
культурного давления, склонны принимать позицию большинства, подобно 
«Не-аддиктам», в то время как «Аддикты» всегда стремятся сохранять авто-
номность и независимость. 
8. Устойчивость (шкалы «Устойчивость» и «Неустойчивость). Разли-
чия в этой области фиксируются только у «Не-адиктов» с представителями 
групп «Пограничные» и «Аддикты», между которыми различий по этим пере-
менным не фиксируется. 
Представители всех трех групп характеризуются нормальной личностной 
устойчивостью, интериоризированностью и устойчивостью социальных норм 
поведения. Способностью следовать своей позиции в осуществляемом поведе-
нии, умением адаптироваться к ситуации.  
Однако, поведение «Пограничных и «Аддиктов» характеризуется 
большей ситуативной пластичностью. Они способны быстро изменять мнение, 
намерения, приоритеты ради достижения цели. Поведение более подвержено 
случайным стимулам различной модальности.  
«Не-аддикты» обладают более устойчивыми социальными нормами регу-
ляции поведения, отличающихся большей строгостью. Проявляется жесткое 
следование своей позиции и интересам в осуществляемом поведении. Упрямство, 
консерватизм, поведенческая ригидность. Неподверженность чужому влиянию. 
Фрустрация при изменении привычной ситуации или быстрой смене обстановки. 
9. Способ регуляции поведения (шкалы «Эмоциональная регуляция» и 
«Рассудочная регуляция»). У «Аддиктов» и «Пограничных» эмоции и рассудок 
участвуют в регуляции поведения, комплементарно дополняя друг друга. Эмо-
ции могут сдерживаться в тех ситуациях где это необходимо, а рассудочный 
контроль не ведет к подавлению или вытеснению эмоций. В целом, представите-
ли обеих групп имеют нормально развитую эмоциональную сферу и естественно 
и адекватно проявляет свои эмоции. Однако, у «Пограничных» отмечается бо-
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лее выраженный уровень рассудочного контроля, что способствует более стро-
гому контролю поведения. Таким образом, они в большем диапазоне различных 
по характеру ситуаций способны сдерживать себя и уходить от конфликта. В то 
время как «Аддикты» оказываются более импульсивны и конфликтны. 
«Не-аддикты» осуществляют жесткий рассудочный самоконтроль поведе-
ния, сильный контроль эмоций и даже их подавление. Отмечается наигранность 
поведения, его расчетливость, рассудочность, прагматичность. Проявляют хитрова-
тость, сдержанность, осторожность. Четко соблюдают социальную дистанцию. Мо-
гут проявлять нечувствительность к эмоциональным раздражителям, лицемерны и 
дистанцируются от невыгодных отношений с сохранением формального приличия. 
4.3.3.2. Данные, полученные с помощью опросника Р. Кеттелла «16 – PF» 
1. Коммуникативная сфера. Различия получены по шкале «L», диффе-
ренцирующие группу «Аддиктов» от группы «Пограничные» и «Не-аддикты» 
(t=(df=288)=2,44, p<0,02) и (t=(df=327)=3,03, p<0,003), между которыми раз-
личий не зафиксировано. 
«Пограничные» и «Не-аддикты» проявляются как конформисты - при-
нятие общепринятых моральных правил и норм поведения, подчинение требо-
ваниям и мнению группы (большинства), открытость и дипломатичность по от-
ношению к людям, развитое чувство долга и ответственности, уверенность в 
социальных ситуациях [168]. 
«Аддикты» проявляют себя как нон-конформисты – не демонстративное 
пренебрежение общепринятыми моральных правил и норм поведения, подчер-
кивание автономности, оппозиционная настроенность по отношению к другим, 
дипломатичность в отношениях, но с оттенками недоверия, закрытость, стрем-
ление переносить ответственность на других, избегание активного социального 
взаимодействия [168]. 
2. Интеллектуальные особенности. Различия получены по шкале «В», 
дифференцирующие группу «Не-аддиктов» от группы «Пограничные» и «Ад-
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дикты» (t=(df=199)=2,81, p<0,005) и (t=(df=327)=4,77, p<0,000003), между ко-
торыми различий не зафиксировано. 
«Не-аддикты» характеризуются повышенными показателями таких ха-
рактеристик как решение логических операций, оперативность, подвижность 
мышления, аналитичность, а также конкретностью воображения – его направ-
ленность на решение конкретных интеллектуальных задач [168].  
«Аддикты» и «Пограничные», напротив, отличаются сниженным уров-
нем способностей к формально-логическому мышлению, невысокой оператив-
ностью мышления. Однако, обладают умением оперировать абстрактными по-
нятиями, развитым воображением, способны принимать оригинальные, креа-
тивные интеллектуальные решения [168]. 
3. Эмоциональная сфера и ее регуляция. Различия получены по шкале 
«С», шкале «I» и шкале Q4, по-разному дифференцирующих три представлен-
ные группы.  
Так по шкале «С» отмечены различия только между группой «Аддиктов» 
и «Не-аддиктов» (t=(df=327)=3,08, p<0,002).  
По шкале «I» четко дифференцируется от других групп только группа 
«Пограничных» (t=(df=288)=2,82, p<0,005) и (t=(df=199)=1,93, p<0,05).  
По шкале «Q4» четко дифференцируется от других только группа «Ад-
диктов» (t=(df=327)=3,27, p<0,001) и (t=(df=288)=2,04, p<0,04). Обобщая ин-
терпретационные сведения этих шкал, отметим следующее. 
«Аддикты» характеризуются эмоциональной неустойчивостью, повы-
шенной тревожностью и напряженностью вызванной необходимостью тратить 
ресурс на постоянное разрешение перманентных внутренних эмоциональных 
конфликтов типа «стремление-стремление» и «стремление-избегание». В связи 
с этим неуверенны в себе, не довольны собой, мнительны, постоянно эмоцио-
нально напряжены и проявляют низкий уровень стрессоустойчивости и толе-
рантности к фрустрации, слабо контролируют эмоции и импульсивны. Поведе-
ние сильно подвержено даже слабым средовым стимулам или внутренним им-
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пульсам. Эмоционально отстраняются от других, акцентируясь на внутренних 
переживаниях, игнорируют эмоциональные сигналы извне [168]. 
«Пограничные» эмоционально устойчивы, однако обладают сниженным 
волевым контролем над эмоциями и поведением. В связи с этим у них отмеча-
ется повышенная тревожность, мнительность, зависимость поведения от 
настроения и внешнего эмоционального фона. Необходимость постоянного 
трудного для них разрешения перманентного конфликта типа «стремление - из-
бегание» порождает фрустрированность и низкую стрессоустойчивость. 
Внешне производят впечатление эмоциональной уравновешенности, однако в 
стрессовой ситуации и ситуации выбора легко проявляется импульсивность 
[168].  
«Не-аддикты» выделяются от представителей предыдущих групп такими 
качествами как, эмоциональная устойчивость, отсутствие перманентных внут-
ренних противоречий, умение контролировать свои эмоции и поведение в том 
числе и волевыми усилиями, адекватность эмоциональных проявлений, повы-
шенный уровень толерантности к фрустрации и стрессоустойчивости [168]. 
4. Выраженность самоконтроля и социального контроля. Различия 
получены по шкале «Q3», дифференцирующие группу «Аддиктов» от группы 
«Пограничные» и «Не - аддикты», между которыми различий не зафиксировано 
(t=(df=288)=2,07, p<0,04) (t=(df=327)=2,77, p<0,006). 
«Аддикты» характеризуются внутренней конфликтностью представлений 
о себе, постоянно вынуждены решать перманентные внутренние конфликты ти-
па «стремление-стремление» и «стремление-избегание». Плохо контролируемы, 
в поведении всегда следуют своим побуждениям, не считаются с общественны-
ми правилами, эгоистичны, социально индифферентны, нарушают нормы, пра-
вила и дисциплину, игнорируют мнения и потребности окружающих их людей. 
«Пограничные» и «Не-аддикты» характеризуются меньшим уровнем 
внутренней конфликтности, самоконтролем поведения и эмоций, в том числе 
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волевым, принятием и соблюдением социальных норм («Пограничные» при 
усилении культурного давления) [168]. 
5. По вторичным факторам установлены различия: 
- По фактору «F1- Тревожность» между группами «Аддикты» и «По-
граничные», указывающие на большую тревожность «Пограничных» в связи с 
плохой социальной адаптированностью (t=(df=288)=2,24, p<0,03); 
- По фактору «F2 - Экстраверсия» по которой группа «Аддиктов» 
(t=(df=288)=2,25, p<0,03) и (t=(df=327)=3,27, p<0,001) дифференцируется от 
группы «Пограничные» и «Не-ддикты», между которыми различий по данной 
шкале не зафиксировано, характеризующие «Аддиктов» как более естествен-
ных, смелых в социальном взаимодействии; 
- По фактору «F4 - Независимость», дифференцирующих группу «Ад-
дикты» от группы «Пограничные» и «Не-аддикты» (t=(df=288)=2,08, p<0,04) 
и (t=(df=327)=1,92, p<0,05), между которыми различий не зафиксировано и ха-
рактеризующих «Аддиктов» как явных нон-конформистов в отличие от пред-
ставителей других групп [168]. 
4.3.3.3. Данные, полученные с помощью методики  
«Шкала базовых убеждений» (Р. Янов-Бульман) 
Различие получены только по шкале «Ценность собственного Я», диффе-
ренцирующее группу «Аддиктов» от группы «Пограничные» (t=(df=288)=2,07, 
p<0,04) и «Не-аддикты» (t=(df=327)=2,25, p<0,03), между которыми различий не 
зафиксировано. Различие указывает на снижение у «Аддиктов» не просто само-
оценки, но и экзистенциальной ценности себя самих, по сравнению с представи-
телями других групп [223, с. 66-71]. Данная особенность связана, прежде всего, с 
социальной инертностью и даже социальной отчужденностью аддиктов. Вне со-
циума невозможно сформировать свою идентичность. Вне социума также невоз-
можно и реализоваться творчески, личностно, профессионально, нельзя почув-
ствовать свою ценность и значимость для социума. Поэтому снижение самоцен-
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ности и чувство малоценности [223, с. 66-71] тесно связано с зафиксированными 
ранее у аддиктов изоляционистскими и  оппозиционными тенденциями. 
Представленный анализ вновь показывает четкую дифференциацию раз-
личных типов интегральной индивидуальности по критерию «наличие / отсут-
ствие» аддикции. В данном случае обобщение показывает, что осевой содержа-
тельной линией дифференциации между этими типами, является различное ре-
шение уже упомянутой задачи – включение в социум. Данные показывают, что 
для представителей этих трех типов индивидуальности интеграция в социум 
имеет разное значение.  
Для «Не-аддиктов», социум и пребывание в нем в качестве его неотъем-
лемой части, является источником бытийной мощи и выживания. Поэтому они 
идут на «потерю свободы» в невротически вымуштрованной форме адаптации 
ради этой интеграции. Ради получения и сохранения приемлемого положения в 
социуме избирают тактику невротической социализации и строжайшего со-
блюдения социальных норм. В них все подчиняется главной доминанте – со-
блюдение нормативности во избежание социального отчуждения - «быть как 
все» - подчинение собственных интересов общественным. Это отражается во 
всем их поведении, его регулировании, мышлении, коммуникации, эмоциях. 
Тотальное стремление к нормативности делает эту страту населения чрезвы-
чайно сплоченной и социально надежной. Находясь в ряду обывателей, пред-
ставители этой страты усиленно конкурируют между собой в стремлении «быть 
первым и лучшим», прибегая к широкому спектру приемов – расчетливость и 
прагматичность, лицемерие и хитрость, сдержанность и осторожность, поддер-
жание нужных и избегание ненужных отношений и т.д. и т.п. 
«Аддикты», проявляя стремление к социальной интеграции, все же вос-
принимают неизбежно налагаемые социальные ограничения, как «потерю свобо-
ды», и, оставаясь социально инертными и пассивными, стремятся дистанциро-
ваться от общества, находиться к нему в оппозиции. Они предпочитают именно 
свободу, принося в жертву те ресурсы и возможности, которые социум может им 
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дать. Они легче идут на нарушение норм, запретов, ограничений, преодоление 
любых границ, поскольку не видят в этом социальной девиации. Социальные 
нормы не являются для них «священными коровами», поскольку и сам социум 
не воспринимается ими как «непреодолимая или жизненно важная сила». Имен-
но поэтому их социальные притязания и запросы аморфны и не определенны, 
они более смелы и креативны, стремятся к независимости и оппозиционны, лег-
ко конфликтуют, индивидуалисты и эгоисты, открыты, прямолинейны, есте-
ственны и импульсивны в своих проявлениях. Однако, столь же неустойчивы, не 
востребованы, не реализованы, разобщены и ненадежны. Их ресурсы ограничен-
ны, поскольку, предпочитая свободу, они лишаются ресурсов и защиты социума. 
Они несут в себе мощный и перманентный конфликт между стремлением к со-
циальной включенности и ее избеганием, поскольку вне социума они также не 
могут существовать. Отметим, что их мощный креативный потенциал и способ-
ность преодолевать границы допустимого, при условии их социальной востребо-
ванности могут стать инструментами развития цивилизации и общества. 
«Пограничные» проявляют себя как «лица не определившиеся с приори-
тетами». Они несут в себе тот же перманентный конфликт - между стремлением 
к социальной включенности и ее избеганием. Однако, если «Аддикты» уже вы-
брали свободу, то «пограничные», сопротивляясь социальному давлению, все же 
не могут решиться выбрать ее однозначно. Этот конфликт решается у «Погра-
ничных» не их волевым выбором, а простым усилением культурного давления и 
существующая у них неопределенность положения разрешается в пользу соци-
альной включенности или оппозиционности. Таким образом, положение «По-
граничных» в обществе будет определяться тем, какое культурное влияние на 
них оказывается. Эта борьба глобальных мотивов – «Свобода или ее потеря ради 
благ цивилизации» как раз очень четко отражается в представленных данных. 
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4.3.4. Исследование на социально-психологическом уровне интегральной 
индивидуальности 
Исследование на социально-психологическом уровне производилось с 
помощью методики «ОМО» (автор Т. Лири) у представителей трех обобщен-
ных групп – «Аддикты», «Пограничные» и «Не-аддикты» – разделенных по 
критерию «наличия/отсутствия» аддикции. 
В ходе использования этого опросника, испытуемым предоставлялась 
возможность двукратного тестирования с изменением инструкции. В первом 
случае инструкция предлагала испытуемым оценить себя («…Я человек, кото-
рый…»). Во втором случае испытуемым предлагалось определить, как другие 
люди воспринимают испытуемого («…Другие люди говорят обо мне, что я че-
ловек, который…). Таким образом, можно обнаружить закономерности самоот-
ношения к себе в социальном взаимодействии и представлениями о том, как 
испытуемых оценивают другие люди. 
На первом этапе по критерию Стьюдента исследовались различия между 
оценками, которые испытуемые дают самим себе (СО) и оценками предполага-
емого испытуемыми восприятия себя со стороны других лиц (ОО) внутри са-
мих групп. В ходе статистического анализа были получены следующие резуль-
таты. В группах «Пограничные» и «Не-аддикты» никаких статистически зна-
чимых различий получено не было. 
В группе «Аддикты» различия были получены по следующим шкалам:  
- Авторитарность (t=(df=416)=2,02, p<0,04); 
- Эгоистичность (t=(df=416)=2,04, p<0,04); 
- Агрессивность (t=(df=416)=2,39, p<0,02); 
- Глобальные оценки доминирования (t=(df=416)=2,99, p<0,003); 
- Глобальные оценки дружелюбия (t=(df=416)=3,56, p<0,0004).  
Психологическая интерпретация этих различий может выглядеть следу-
ющим образом. «Аддикты» полагают, что окружающие считают их более авто-
ритарными, более эгоистичными, более агрессивными, более стремящимися к 
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доминированию и менее дружелюбными. Другими словами, «Аддикты» вос-
принимают социум как заведомо негативно относящийся к ним. 
На втором этапе анализ различий полученным по одноименным перемен-
ным уже между группами показал следующие результаты.  
«Аддикты» по сравнению с представителями группы «Пограничные» 
оценивают себя как более зависимых (t=(df=288)=2,13, p<0,03), более друже-
любных (t=(df=288)=2,40, p<0,02) и считают, что другие оценивают их как бо-
лее агрессивных (t=(df=288)=2,77, p<0,006). По сравнению с представителями 
группы «Не-аддикты» «Аддикты» оценивают себя как менее эгоистичных  
(t=(df=327)=2,35, p<0,02), более дружелюбных  (t=(df=327)=1,99, p<0,05) и 
считают, что другие оценивают их более авторитарными (t=(df=327)=2,61, 
p<0,009), более эгоистичными  (t=(df=327)=4,58, p<0,000007), более агрессив-
ными  (t=(df=327)=2,25, p<0,03), более подозрительными  (t=(df=327)=1,98, 
p<0,05), более стремящимися к доминированию (t=(df=327)=2,96, p<0,003). 
Различия между группами «Пограничные» и «Не-аддикты» отмечены 
только по одной переменной – «Пограничные» считают, что другие люди вос-
принимают их как более эгоистичных (t=(df=199)=2,35, p<0,02). 
Таким образом, полученные данные говорят о том, что на социально-
психологическом уровне «Аддикты» в отличие от представителей групп «По-
граничные» и «Не-аддикты» считают, что другие люди (социум) воспринимают 
их скорее негативно, нежели позитивно. Здесь мы вновь наблюдаем дифферен-
циацию различных типов интегральной индивидуальности. Разделительной 
чертой этого является позиция по отношению к социуму и его восприятие. 
4.3.5. Исследование на информационно-культурном уровне интегральной 
индивидуальности 
Исследование на этом уровне интегральной индивидуальности ценно не 
только проверкой возможности дифференциации различных типов интеграль-
ной индивидуальности. Достижения в области изучения системы зеркальных 
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нейронов человека, начатые группой профессора Дж. Ризолатти, о которых мы 
уже писали в данной работе (см. раздел 3.3.1.), делает актуальным вопрос о том, 
может ли информационно - культурная среда способствовать развитию или ак-
тивации аддиктивного поведения. Ответ на него может дать изучение совре-
менной информационно-культурной среды, повсеместно и постоянно окружа-
ющей человека и воздействующей на него. Оптимальными методами изучения 
связей и влияния индивидуального опыта и внешнего информационного воз-
действия при групповых исследованиях, являются методы психосемантики. 
Предметом психосемантики является моделирование систем значений как 
структур репрезентации опыта в сознании. Для построения модели психосе-
мантики, априорно постулируется существование семантического пространства, 
организованного по типу разнообразных метрических пространств [239, с. 6]. 
Поэтому информационно-культурная среда может выступать в качестве такого 
семантического пространства.  
В психологии под информационно-культурной средой понимается сово-
купность случайных и целенаправленных воздействий на сознание человека, 
которое создается различными информационными каналами передачи инфор-
мации [102, с.55]. Постулируется, что, погружаясь в культурно - информацион-
ную среду, человек усваивает и формирует систему восприятия и понимания 
окружающей действительности и отношения к ней [102, с.55]. Различают внут-
ренний и внешний контексты этой системы. Внутренний контекст можно опре-
делить как специфические для данного человека особенности его индивидуаль-
ности, представленные на всех ее уровнях. В качестве внешнего контекста рас-
сматривается система предметных, социальных, социокультурных, простран-
ственно-временных и иных характеристик среды, в которой существует человек 
[102, с.55]. На всех уровнях психического отражения внутренний и внешний 
контексты в их взаимодействии выполняют смыслообразующую функцию всей 
жизнедеятельности человека [102, с.55] и на основе принципа единства созна-
ния и деятельности определяют его поведение и деятельность [240, с.17]. Изу-
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чение информационно-культурной среды позволяет определить, какое внутрен-
нее семантическое пространство (система значений) формируется у аддиктов в 
отношении этой среды, и какое побудительное воздействие, она (система зна-
чений), оказывает.  
Здесь важно уяснить соотношение понятий «смысл» и «значение». Поня-
тие «смысл» выступает родовым к понятию «значение», поскольку отношения 
человека к объектам окружающего мира, глубинные структуры субъективного 
опыта представлены для него именно в виде смысловых отношений [239, C. 20]. 
Каждый испытуемый оценивает значение стимулов исходя из собственного ин-
дивидуального субъективного опыта – определяет «значение для себя» (В.П. 
Серкин) – это ближе именно к понятию «смысл» [239, C. 20]. При групповых 
исследованиях, напротив, производится именно групповое описание стимулов с 
последующим статистическим выделением обобщенных характеристик оценки 
стимула – это ближе к понятию «значение» [239, C. 20]. Таким образом, поня-
тием «смысл» оперируют при исследованиях индивидуального субъективного 
опыта, а понятием «значение» при групповых оценках [239, C. 20]. Поскольку в 
данной работе представлены результаты групповых исследований (рассматри-
ваются разделенные по внешнему критерию группы), то мы оперируем поняти-
ем «значение». Значение понимается как единица, имеющая денотативное, опе-
рациональное и аффективно-мотивационное содержание, что позволяет рас-
сматривать значение как единицу психологического анализа, способную регу-
лировать деятельность и поведение в соответствии с определенными целями и 
мотивами [239, C. 20-21]. Изучая особенности различных типов интегральной 
индивидуальности на информационно-культурном уровне, мы преследовали 
несколько целей.  
Во-первых, определение психосемантики (системы значений) современ-
ной информационно-культурной среды у представителей исследуемых групп 
(«Аддикты», «Пограничные», «Не-аддикты») и моделирование системы значе-
ний как структуры репрезентации опыта в сознании.  
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Во-вторых, проверка предположения о том, что в связи с обнаруженными 
особенностями семантического пространства информационно-культурной сре-
ды у представителей различных групп активируются различные типы поведе-
ния. Основанием к такому предположению служат: 
1. Наличие действия системы зеркальных нейронов человека, как эволю-
ционного приобретения вида Homo Sapiens; 
2. Специфические особенности индивидуальности как совокупности ин-
дивидных и личностных диспозиций, определяющих наличие определенного 
типа поведения и постоянной готовности к манифестации такого поведения; 
3. Так называемый тройственный морфизм (Серкин В.П.) семантического 
стимула (значения) регулирующего деятельность в соответствии с определен-
ными целями и мотивами.  
Говоря кратко, семантический стимул может оказывать буквально побуж-
дающее действие к реализации поведения, опредмечивая те или иные потребности, 
превращая их в доминирующий мотив поведения. Открытие системы зеркальных 
нейронов человека и механизмов их работы, делает это еще более очевидным. 
И, наконец, в-третьих, установить, что общего и особенного проявляется 
в системе значений современной информационно-культурной среды у предста-
вителей исследуемых групп («Аддикты», «Пограничные», «Не-аддикты»). 
Исследование производилось с помощью методики «СДИКС» (автор А.В. 
Смирнов). Представители трех обобщенных групп – «Аддикты», «Погранич-
ные» и «Не-аддикты» – разделенных по критерию «наличия/отсутствия» ад-
дикции прошли диагностику по этой методике.  
Полученные результаты каждой группы были подвергнуты процедуре 
факторизации (метод главных компонент, ротация варимакс) до получения так 
называемых простых структур [198, с.271-272], а также обработаны на пред-
мет поиска различий (t-Стьюдента) по сходным переменным, оставшихся в со-
ставе факторных структур семантического пространства в каждой из групп. 
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Были получены устойчивые факторные структуры (см. Таблицы 10-12, 
приложения 4). Читая представленные таблицы, легко обнаружить, что инфор-
мационно-культурная среда фактически и практически одинаково воздействует 
на представителей всех трех групп – они все находятся в едином информацион-
но – культурном поле – в факторных структурах выделяются содержательно 
схожие факторы. Однако, более внимательное прочтение указывает нам не 
только на общее, но и на особенное в системе значений современной информа-
ционно-культурной среды у представителей исследуемых групп. 
Первый униполярный фактор у «Аддиктов» и «Пограничных» - 
«Мизантропизм, неустойчивость и напряженность» - описывает процесс 
формирования социопатичной, мизантропичной установки на восприятие соци-
ума (людей вообще) в сознании «Аддиктов» и «Пограничных», создающей ос-
нову для социальной разобщенности и отчужденности. Так в качестве «досто-
верных фактов» или художественных сюжетов подается информация о крими-
нале, скандалах, аферах, мошенничестве, обмане, катастрофах, происшествиях, 
террористических актах и военных действиях, брошенных детях, гибели насе-
ления и иная подобная информация, которая связывается в сознании с так 
называемым «человеческим фактором». Формируется устойчивая ассоциатив-
ная цепочка, в которой все негативное, происходящее в окружающей действи-
тельности, связывается с человеком и социумом. Данный фактор указывает на 
то, что информационная среда вызывает и поддерживает у «Аддиктов» и «По-
граничных» постоянное психологическое напряжение и служит источником по-
стоянных внутренних конфликтов различной модальности. Вероятно, не по-
следнюю роль в продуцировании этих конфликтов выполняет девальвация 
прежней системы норм и ценностей и пропаганда новых. Перманентность этих 
конфликтов и сопровождающего их психологического напряжения, ведет к 
психологической неустойчивости, внушаемости, формированию экстернально-
го локуса контроля и указывает на низкую продуктивность соответствующих 
механизмов психологической защиты. 
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Первый униполярный фактор в группе «Не-аддикты» - «Разрушение 
Табу и капитализация» также описывает два процесса, содержательно близких к 
процессам, описанным выше. В сознании «Не-аддиктов» информационная среда 
воспринимается как побуждающая к обесцениванию прежних норм и ценностей и 
принятию новых. То, что вчера было под запретом и осуждалось – сегодня разре-
шено, признано социальной нормой и пропагандируется как норма. Такое несоот-
ветствие внешнего информационного воздействия и прежней (религиозной по су-
ти) системы ценностей, несомненно, у «Не-аддиктов» также порождает конфлик-
ты и неустойчивость. Помимо отражения мизантропического содержания инфор-
мационной среды, фактор в скрытой форме описывает и процесс разрушения ос-
нов социоцентричной культуры, идеи соборности, и ее переориентацию в сторону 
индивидуализма, философии потребления и социальной разобщенности. Второй 
процесс, который отражается в данном факторе – восприятие информационной 
среды как среды провозглашающей принципы капиталистической общественной 
формации. А именно, капитализацию – достижение материального могущества, 
выступающего базовым мерилом бытийной мощи [482, S. 285] – связанные с ней 
«новые» навязываемые ценности. Причем процесс капитализации воспринимается 
в своей крайней форме - обогащение любыми средствами. 
Второй униполярный фактор в группе «Аддиктов» - «Отчуждение от 
реальности» характеризует процесс отчуждения аддиктов от информационно-
культурной и соответственно, социальной среды, воспринимаемой ими как 
чуждого для них источника психологической напряженности. Социальная са-
моизоляция может выступать в качестве защиты от навязываемых ценностей. 
Второй униполярный фактор в группе «Пограничных» и «Не - ад-
диктов» - «Побуждение к сплочению» показывает, что в отличие от «Аддик-
тов», представители этих групп не стремятся к социальной самоизоляции. 
Напротив, несмотря на явный социопатизирующий, мизантропичный характер 
информационной среды, представители этих групп испытывают социоцентри-
ческие побуждения, стремление к коллективизму и сплочению, причем пред-
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ставители обеих групп стремятся занимать социально активную позицию. При 
этом, для «Пограничных» в качестве объединительной идеи выступает, воз-
можно, религия (идеология), а для «Не-аддиктов», возможно, традиционная для 
нашей культуры мирская, а возможно и сохраняющаяся в сознании социали-
стическая идея (идеология) коллективизма. 
Третий униполярный фактор в группе «Аддикты» - «Разрушение Та-
бу» - идентичен по содержанию тому, что был установлен ранее в группе «Не 
аддикты». Здесь этот фактор указывает на то, что информационная среда про-
воцирует и поддерживает у аддиктивных лиц постоянное психологическое 
напряжение и служит источником постоянных внутренних конфликтов различ-
ной модальности. Среда побуждает аддиктов к обесцениванию прежних норм и 
ценностей и принятию новых. Как и в первом случае, обнаруживается несоот-
ветствие внешнего информационного воздействия и прежней системы ценно-
стей, о чем говорят такие характеристики среды как «лживая», «развращаю-
щая», «порождающая эгоизм», что, несомненно, порождает конфликты. Как 
уже отмечалось, перманентность этих конфликтов и сопровождающего их пси-
хологического напряжения, ведет к психологической неустойчивости, внушае-
мости, формированию экстернального локуса контроля и указывает на низкую 
продуктивность соответствующих механизмов психологической защиты.  
Третий униполярный фактор в группе «Не-аддиктов» - «Отчуждение 
от реальности» характеризует процесс отчуждения «Не-аддиктов» от инфор-
мационно-культурной и от социальной среды. Однако, если «Аддикты» отчуж-
даются от среды, которую они воспринимают как мизантропичную, лживую, 
враждебную и чуждую, то для «Не-аддиктов» отчуждение ассоциируется не с 
побуждением к социальной самоизоляции, а с попытками информационно - 
культурной среды отвлечь их от реальности и активной позиции, путем пере-
ключения интересов на религиозную сферу – религиозная пропаганда воспри-
нимается «Не - аддиктами» как средство манипуляции сознанием и отвлечения 
от социальной активности. 
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Третий униполярный фактор в группе «Пограничные» - «Капитали-
зация» отражает процесс, при котором, информационная среда воспринимается 
«Пограничными» как провозглашающая капитализацию и связанную с ней 
ценности – достижение материального могущества, выступающего базовым 
мерилом бытийной мощи [482, S. 285] – также как и в группе «Не-аддикты» в 
своих крайних криминальных формах. Таким образом, если «Не-аддикты», 
столкнувшись с пропагандой ценностей капиталистической формации, испы-
тывают побуждение к сплочению вокруг противоположной, например, социа-
листической идеи. То «Пограничные», испытывая такие же социоцентричные 
побуждения, принимают саму идею обогащения (капитализации). 
Четвертый биполярный фактор в группах «Аддикты» и «Не - аддик-
ты» - «Лживость – Правдивость» фактически идентичен по содержанию в 
обеих группах. В факторе отражается амбивалентное отношение представите-
лей обеих групп к информационно-культурной среде как к источнику необхо-
димой и одновременно дезориентирующей информации, когда наряду с досто-
верной информацией подается откровенная ложь или глупость, раздражающая 
или порождающая неустойчивость информация. Тем не менее, фактор косвенно 
отражает также то, что представители обеих групп нуждаются в пропаганде и 
руководящем информировании, и будут верить ей, если она воспринимается 
ими позитивно. 
Четвертый фактор в группе «Пограничные» - «Потребительство» по 
нашему мнению, указывает на то, что информационная среда воспринимается 
«Пограничными» как провозглашающая философию потребления. Потребление 
воспринимаются ими как социальная норма. Очевидно, что предприимчивость 
(накопление капитала) как и потребительство, могут подменять у «Погранич-
ных» социальную активность и служить идеологическим базисом сплочения 
«среднего класса» вокруг капиталистических ценностей. 
Наконец, пятый униполярный фактор в группе «Пограничные» - 
«Раздражающий абсурд» отражает однозначное негативное отношение к ин-
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формационно-культурной среде и не испытывают по отношению к ней никакой 
амбивалентности. 
Сравнительный анализ (t-Стьюдента) семантических универсалий во-
шедших в факторные структуры уточнил описанную выше специфику восприя-
тия информационно-культурной среды у представителей различных групп. 
«Аддикты» по сравнению с «Пограничными» воспринимают ее как 
менее «Поощряющую эгоизм» (t=(df=288)=2,62, p<0,009), менее «Приносящую 
трудности» (t=(df=288)=2,41, p<0,02), менее «Рождающую страхи» 
(t=(df=288)=3,01, p<0,003), менее «Способствующую неустойчивости» 
(t=(df=288)=2,59, p<0,01), менее «Религиозная» (t=(df=288)=2,37, p<0,02), ме-
нее «Способствующая активности» (t=(df=288)=2,19, p<0,03), но при этом как 
более «Ненужную» (t=(df=288)=2,28, p<0,02). По сравнению с «Не - аддикта-
ми» - как менее «Социально-позитивную» (t=(df=327)=2,14, p<0,03). Таким об-
разом, «Аддикты» действительно воспринимают информационную среду как 
чуждый источник проблем и стремятся от нее изолироваться. 
«Не-аддикты» по сравнению с «Пограничными» воспринимают ее как 
менее «Поощряющую эгоизм» (t=(df=199)=2,25, p<0,02), менее «Приносящую 
трудности» (t=(df=199)=2,87, p<0,005), менее «Рождающую страхи» 
(t=(df=199)=2,33, p<0,02), менее «Способствующую неустойчивости» 
(t=(df=199)=2,68, p<0,008). То есть, «Не-аддикты» имеют более широкий арсе-
нал защитных средств и адаптации в явно неблагоприятной среде, что позволя-
ет им продолжать существовать в ней и проявлять себя более адекватно. 
Таким образом, исследование на информационно-культурном уровне поз-
волило вновь выделить три типа интегральной индивидуальности, разделяемых по 
критерию «Наличие/Отсутствие» аддикции и установить систему значений со-
временной информационно-культурной среды у представителей исследуемых 
групп («Аддикты», «Пограничные», «Не-аддикты») и представить фактурную мо-
дель системы значений как структуры репрезентации культурно-информационной 
среды в сознании представителей трех типов интегральной индивидуальности.  
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В связи с обнаруженными особенностями семантического пространства 
информационно-культурной среды у представителей различных групп активи-
руются различные типы поведения. Содержательный анализ структур в обоб-
щенном виде показывает, что информационно - культурная среда субъективно 
воспринимается представителями всех групп как социопатичная, мизантропич-
ная, разрушающая прежние социоцентрические культурные ценности и пропаган-
дирующая эгоцентрические ценности капиталистической общественно - экономи-
ческой формации и общества потребления. Однако представители рассматривае-
мых групп выстраивают различную стратегию адаптации к такой среде, за счет 
того, что семантический стимул опредмечивает потребности, наиболее актуаль-
ные в каждой из групп «Аддикты» - отчуждение от информационно-культурной и 
соответственно, самоизоляция от социальной среды, воспринимаемой ими как 
чуждого для них источника психологической напряженности. «Пограничные» - 
социоцентрические стремления к коллективизму и сплочению, социальная актив-
ность, возможно на основе религиозной объединительной идеи Кальвинистского 
толка. «Не-аддикты» - социоцентрические стремление к коллективизму и сплоче-
нию, возможно на основе социалистической идеологии. При этом, представители 
обеих групп нуждаются в информационной среде и не изолируются от нее. «Не-
аддикты» имеют более широкий арсенал защитных средств и адаптации в явно 
неблагоприятной среде, что позволяет им продолжать существовать в ней и про-
являть себя более адекватно. Представленные данные подтверждаются данными 
аналогичных исследований, проведенных нами ранее [265]. 
Проведенные исследования позволяют утвердительно сказать о суще-
ствовании в рамках общей интегральной индивидуальности ее типов, разделен-
ных по критерию «Наличие/Отсутствие» аддикции – «Аддиктивный», «Погра-
ничный» и «Не-аддиктивный» типы интегральной индивидуальности. Основа-
нием для дифференциации этих типов является наличие количественных и ка-
чественных различий между ними на всех уровнях интегральной индивидуаль-
ности – глубинно-психологическом, проявлений свойств нервной системы 
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(психофизиологическом), личностно - психологическом, социально - психоло-
гическом и информационно - культурном уровнях. 
На глубинно-психологическом уровне: 
«Аддиктивный тип» характеризуются следующими особенностями, от-
личающими их от представителей других групп. 
1. Несет в себе целый спектр характерных перманентных конфликтов, 
сформированных еще в раннем детстве, результатом которых является соци-
альная отчужденность, социальная самоизоляция: 
- чувство отчуждаемости социумом и потребность в персональной 
любви; 
- априорное восприятие социума, как враждебного и стремление умень-
шить одиночество;  
- боязнь проявления инициативы в социальном взаимодействии и потреб-
ность в нем; 
- фрустрированная агрессия на более сильный субъект-фрустратор; 
- конфликт психосексуальной идентичности. 
2. «Аддикты» совершенно не могут разрешить этих противоречий в силу 
инфантильности «Я», дезертирства перед трудностями, оппозиционных и де-
структивных позиций «Я», враждебного или иждивенчески-потребительского 
отношения к социуму.  
3. Эта социальная отчужденность усугубляется слабостью морально-
этической цензуры, накоплением грубых аффектов зависти, ревности, злости, 
чувством вины, социальными страхами и чувством собственной малоценности.  
4. С другой стороны, аддикты обладают мощным потенциалом для соци-
ально-позитивной, социально преобразовательной деятельности, который реа-
лизуется только при условии их социальной востребованности. В противном 
случае, этот потенциал может приобретать негативные формы самодеструкции 
или социальной деструкции. 
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«Пограничный тип» характеризуются своими особенностями, отлича-
ющими их от представителей других типов. 
1. Несет характерные перманентные конфликты, сформированных еще в 
раннем детстве, результатом которых является социальная оппозиционность: 
- билатеральность, неустойчивость социальных связей и дефицит персо-
нальной любви; 
- стремление к социальной включенности и оппозиционное, иждивенче-
ски - потребительское отношение к социуму; 
- стремление к социальной включенности и перманентное чувство непри-
ятия со стороны других; 
2. «Я» «Пограничных», также содержит дезадаптивные реакции, однако, 
имеющиеся более адаптивные формы реагирования - завышенные притязания и 
стремление к совершенству - позволяют, если не решить, то хотя бы снизить 
напряженность противоречий высокими профессиональными или иными до-
стижениями, что способствует более продуктивной социальной включенности.  
3. Не смотря на то, что их психологическое состояние остается напря-
женным из-за необходимости тяжелого для них выбора между социальной оп-
позиционностью и включенностью, они стремятся, ради социальной включен-
ности, преодолевать Каинистические аффекты, чему способствует их более 
зрелая и более развитая морально-этическая цензура, также укрепляющая соци-
альные позиции «Я». 
«Не аддиктивный тип» также характеризуются своими особенностями, 
отличающими их от представителей других типов. 
1. Будучи качественно включенными в социум, они также несут харак-
терные для них перманентные конфликты, сформированных еще в подростко-
вом возрасте, результатом которых является социально-позитивная, надежная 
невротическая социализация и социальная включенность: 
- потребность в социальной включенности и необходимость постоянной 
конкуренции; 
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- стремление быть первым и лучшим и дефицитарность объективных и 
субъективных возможностей для реализации этого стремления (конфликт «су-
щего и должного»); 
- необходимость постоянного подчинения собственных притязаний и по-
требностей, общественным интересам, требованиям и нормам (конфликт «лич-
ного и общественного»; 
- социальная включенность и сохранение собственной аутентичности; 
- социальная включенность и активность и дефицитарность персональной 
любви. 
2. Однако, за счет социальной включенности у «Не-аддиктов» эти кон-
фликты не принимают тотальных катастрофических масштабов, порождающих 
изоляционистские стремления. Они обладают более широким арсеналом 
средств управления данными конфликтами по сравнению с представителями 
других групп.  
3. Имея высокие притязания, они способны социализировать опасные 
нарциссические тенденции «Я» в социально полезной и социально преобразу-
ющей деятельности. Их «Я» имеет ресурсы для снятия бытийных противоречий 
через подавление аффектов и принятие жестко рациональных решений, дикту-
емых реальностью и необходимостью социальной включенности.  
4. Морально-этическая цензура дополняет и укрепляет эти социально 
ориентированные позиции «Я». 
На уровне проявлений свойств нервной системы: 
«Аддиктивный» тип  по сравнению с «Пограничным» и «Не-
аддиктивным» типами характеризуются: 
1. Неуравновешенностью нервной системы, преобладанием процессов 
возбуждения над процессами торможения и их повышенной переключаемостью.  
2. Более быстрым возникновением психических реакций в ответ на любой 
слабый внешний или внутренний стимул 
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3. Снижением ресурса для сопротивления любым внешним и внутренним 
стимулам, условиям, ослабляющим или тормозящим начатую деятельность. 
4. Большей пластичностью поведения, приспосабливаемостью к внешним 
условиям и изменяющимся условиям жизни. 
5. Большей скоростью возникновения эмоциональных реакций в ответ на 
любой внешний и внутренний слабый стимул - импульсивность. 
6. Сниженной скоростью протекания любых психических процессов. 
7. Меньшей степенью энергичности воздействия на внешнюю среду.  
8. Меньшей способностью преодоления внешних и внутренних препят-
ствий при осуществлении своих целей.  
9. Большей степенью зависимости деятельности и иного поведения от 
случайных внешних и внутренних стимулов. 
10. Снижением волевого контроля над поведением.  
«Пограничный» и «Не-аддиктивный» типы характеризуются  
1. Уравновешенной нервной системой и балансом процессов возбужде-
ния и торможения. 
2. Нормальной скоростью возникновением психических реакций в ответ 
на любой слабый внешний или внутренний стимул 
3. Повышенным уровнем ресурса сопротивления любым внешним и внут-
ренним стимулам, условиям, ослабляющим или тормозящим начатую деятельность. 
3. Выраженной ригидностью и медленным приспособлением к внешним 
условиям и изменяющимся условиям жизни. 
4. Нормальной скоростью возникновения эмоциональных реакций в ответ 
на любой внешний и внутренний слабый стимул. 
5. Нормальной скоростью протекания любых психических процессов. 
6. Большей энергичностью воздействия на внешнюю среду. 
7. Более выраженной способностью преодолевать внешние и внутренние 
препятствия при осуществлении своих целей.  
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8. Волевым контролем поведения и деятельности ее регуляция сознатель-
но поставленными целями, намерениями и убеждениями. 
9. Однако, у «Пограничных» в большей степени выражено преобладание 
реактивности деятельности поведения над активностью. 
На личностно-психологическом уровне: 
«Не-аддиктивный тип» 
1. Рассматривают социум и пребывание в нем в качестве источника бы-
тийной мощи и выживания.  
2. Поэтому они идут на «потерю свободы» избирают тактику невротиче-
ской социализации и строжайшего соблюдения социальных норм во избежание 
социального отчуждения - «быть как все» - подчинение собственных интересов 
общественным.  
3. Тем не менее, представители этой страты усиленно конкурируют меж-
ду собой в стремлении «быть первым и лучшим», прибегая к широкому спектру 
приемов – расчетливость и прагматичность, лицемерие и хитрость, сдержан-
ность и осторожность, поддержание нужных и избегание ненужных отношений 
и т.д. и т.п. 
4. Тотальное стремление к нормативности делает эту страту населения 
чрезвычайно сплоченной и социально надежной.  
«Аддиктивный тип» 
1. Проявляя стремление к социальной интеграции, все же воспринимают 
неизбежно налагаемые социальные ограничения, как «потерю свободы». 
2. Поэтому, оставаясь социально инертными и пассивными, стремятся 
дистанцироваться от общества, находиться к нему в оппозиции. Они предпочи-
тают именно свободу, принося в жертву те ресурсы и возможности, которые 
социум может им дать.  
3. Они легче идут на нарушение норм, запретов, ограничений, преодоле-
ние любых границ, поскольку не видят в этом социальной девиации, а социум 
не воспринимается как «жизненно важная сила».  
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4. Поэтому, их социальные притязания и запросы аморфны и не опреде-
ленны, они более смелы и креативны, стремятся к независимости и оппозици-
онны, легко конфликтуют, индивидуалисты и эгоисты, открыты, прямолинейны, 
естественны и импульсивны в своих проявлениях.  
5. Однако, столь же неустойчивы, не востребованы, не реализованы, раз-
общены и ненадежны. Их ресурсы ограниченны, поскольку, предпочитая сво-
боду, они лишаются ресурсов и защиты социума.  
6. Они несут в себе мощный и перманентный конфликт между стремле-
нием к социальной включенности и ее избеганием, поскольку вне социума они 
также не могут существовать.  
7. Их мощный креативный потенциал и способность преодолевать грани-
цы допустимого, при условии их социальной востребованности могут стать ин-
струментами развития цивилизации и общества. 
«Пограничный тип»  
1. Несет в себе тот же перманентный конфликт - между стремлением к 
социальной включенности и ее избеганием.  
2. Они не в состоянии самостоятельно его разрешить.  
3. Он разрешается часто ситуационно простым усилением культурного дав-
ления - неопределенность положения разрешается в пользу социальной включен-
ности или оппозиционности. Таким образом, положение «Пограничных» в обще-
стве будет определяться тем, какое культурное влияние на них оказывается.  
На социально-психологическом уровне 
«Аддиктивный тип» воспринимает социум как враждебный, чуждый, 
негативно относящийся к аддиктам. 
«Пограничный тип» считает, что другие люди воспринимают их как бо-
лее эгоистичных. 
«Не-аддиктивный тип» не воспринимает социум как враждебный или 
выражающий тенденциозное отношение. Он воспринимается как нормальная, 
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естественная среда обитания. Культурное давление или социальная конкурен-
ция воспринимаются как нормальные явления жизни. 
На информационно-культурном уровне: 
1. Информационно - культурная среда субъективно воспринимается пред-
ставителями всех типов интегральной индивидуальности как, мизантропичная, 
разрушающая прежние социоцентрические культурные ценности и пропаган-
дирующая эгоцентрические ценности капиталистической общественно - эконо-
мической формации и общества потребления.  
2. Однако представители рассматриваемых групп выстраивают различ-
ную стратегию адаптации к такой среде, за счет того, что семантический сти-
мул опредмечивает потребности, наиболее актуальные в каждой из групп  
- «Аддикты» - отчуждение от информационно-культурной и соответ-
ственно, самоизоляция от социальной среды, воспринимаемой ими как чуждого 
для них источника психологической напряженности.  
- «Пограничные» - социоцентрические стремления к коллективизму и 
сплочению, социальная активность, возможно на основе религиозной объеди-
нительной идеи Кальвинистского толка. Представлена активированная потреб-
ность в культурной среде. 
- «Не-аддикты» - социоцентрические стремление к коллективизму и 
сплочению, возможно на основе социалистической идеологии. Представлена 
активированная потребность в культурной среде. 
Таким образом, первая гипотеза – «Существуют различия «Аддиктив-
ной», «Пограничной» и «Не - аддиктивной» интегральной индивидуальности по 
критерию «наличия/отсутствия» аддикции на разных уровнях интегральной 
индивидуальности: глубинно - психологическом; психофизиологическом (прояв-
лений свойств ЦНС), личностно - психологическом, социально - психологиче-
ском, информационно - культурном уровнях» - подтвердилась полностью. Ее 
проверка позволила, по критерию «наличие-отсутствие» аддикции, выделить 
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обобщенные типы интегральной индивидуальности – «Аддиктивная», «Погра-
ничная», «Не-аддиктивная».  
4.4. Выделение базовых психологических компонентов аддиктивного 
поведения, общих для всех рассматриваемых форм аддиктивного 
поведения, в структуре «Аддиктивного» типа интегральной 
индивидуальности 
Доказанность первой гипотезы, позволяет нам перейти к рассмотрению 
следующей (см. п. 4.1., гипотеза № 2). Проверка данной гипотезы позволяет 
выделить общий для всех аддиктов базовый аддиктивный психологический 
симптомокомплекс – базовые психологические компоненты аддиктивного по-
ведения в структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности. 
Эмпирически оптимальной процедурой выделения базовых психологиче-
ских компонентов мы рассматриваем факторный анализ. Объединяя в процеду-
ру факторизации всех аддиктов, вне зависимости от формы аддиктивного пове-
дения, и добиваясь получения простой факторной структуры [198, с.267-268, 
271], мы действительно можем говорить о наличии в структуре аддиктивной 
интегральной индивидуальности базовых психологических компонентов, об-
щих для представителей всех рассматриваемых видов аддиктивного поведения. 
Для процедуры факторизации были отобраны переменные, по которым 
испытуемые из выборки «Аддикты» имели статистически значимые различия с 
испытуемыми из групп «Пограничные» и «Не-аддикты». Отобранные перемен-
ные для выборки аддиктов (n=209) подверглись процедуре факторного анализа 
– метод главных компонент, вращение Varimax, нижний порог корреляционной 
значимости переменных – r≥0,35 при р<0,01. В результате факторизации была 
получена простая 7-факторная структура с объясняемой дисперсией в 54%. По-
мимо дисперсных показателей устойчивости (нижняя граница нормы 51%), 
устойчивость отдельных факторов вычислялась по методу Левандовского [159] 
и была подтверждена. Оценка значений факторов, их надежность и интерпре-
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тируемость была проверена методами регрессионного анализа факторных ко-
эффициентов [117, с. 244-252; 198, с.267-268]. Анализ показал достаточную 
устойчивость структуры, ее валидность. Структура представлена в приложении 
5. 
В ходе содержательного анализа факторных структур их особенности 
анализировались по показателям общего процента дисперсии; дисперсионным 
взаимосвязям; по средней величине насыщенности каждо-
го уровня интегральной индивидуальности значимыми 
факторными весами; по наполняемости каждого фактора 
разноуровневыми свойствами интегральной индивидуальности (полная или ча-
стичная структура фактора по исследуемым уровням); по характеру межфак-
торных связей свойств интегральной индивидуальности (ортогональные или 
облические) [17]. Средняя величина насыщенности факторов (Х) определялась 
по формуле (см.), где: k – количество переменных внутри фактора со значимы-
ми факторными нагрузками в пределах интересующего уровня интегральной 
индивидуальности; n – общее число переменных, вошедших в факторную 
структуру; m – общее число переменных интересующего уровня интегральной 
индивидуальности, вошедших в факторную структуру [137]. 
Первый биполярный фактор – «Преодоление – Соблюдение границ и 
норм» (когнитивный компонент) (11% общей дисперсии; R2=0,74, р<0,00001; 
F(1;44)=124,81, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает перемен-
ные личностно-психологического и социально-психологического уровней инте-
гральной индивидуальности. 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня составляет 0,96, а социально-психологического – 0,25. Это значит, что 
конфликты, описываемые данным фактором, главным образом, относится к 
личностной сфере, но проявляются и на социально-психологическом уровне и 
решаются посредством личностных, преимущественно когнитивных ресурсов. 
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Именно поэтому данный фактор назван когнитивным компонентом в струк-
туре интегральной индивидуальности. Следует отметить, что 58% переменных 
вошедших в фактор, имеют облические межфакторные связи, а 42% - ортого-
нальные (соотношение 1:1). Это, говорит о том, что данный компонент облада-
ет высокой ситуационной адаптационной пластичностью в регуляции поведе-
ния аддиктов и их отношения к социуму. В зависимости от ситуаций компонент 
может способствовать как адаптации, так и дезадаптации аддикта.  
С точки зрения клинической картины аддиктивного поведения фактор 
иллюстрирует борьбу аддикта с желанием реализации аддикции, например, на 
стадии «Воздержания», «Автоматических фантазий», «Фрустрации» и «Зарока».  
Однако, он имеет и более глубокий смысл, описывая основной конфликт 
между побуждениями к соблюдению и нарушению не только социальных норм 
поведения, но и вообще любых границ и ограничений. Первичность этого фак-
тора в структуре указывает на высокую значимость решения этого конфликта 
для аддиктов. С одной стороны, соблюдение норм и ограничений, налагаемых 
социумом, может восприниматься как «потеря свободы», с другой стороны, 
существование вне социума также невозможно. Дилемма «свобода-несвобода» 
создает перманентный конфликт аддиктов с социумом. От решения этого 
конфликта зависит степень социальной включенности или изолированности 
аддикта. При этом, говорить о тотально непреодолимости этого конфликта не 
приходится. Дисперсионная связь переменных «Доминирование ОО ГЛОБ» и 
«Рассудочная регуляция поведения» (F(8;200)=2,20, при р<0,02) в пространстве 
фактора указывает на то, что выраженная рассудочная регуляция поведения от-
части снимает напряженность этого конфликта и делает возможной социаль-
ную включенность аддиктов. Чем более выражена рациональность, рассудоч-
ность в регуляции поведения, тем менее аддикт воспринимает отношение к се-
бе со стороны других как конфликтное и враждебное. 
Второй биполярный фактор – «Ведомость – Самоконтроль поведе-
ния» (регуляционный компонент) (9% общей дисперсии; R2=0,91, р<0,00001; 
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F(1;44)=455,56, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает уровень 
проявлений свойств нервной системы (психодинамический) и личностно - пси-
хологический уровень интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что также указывает на наличие 
скрытых конфликтов. Средний уровень насыщенности психодинамического 
уровня составляет 2,27, а личностно-психологического 0,52. Это значит, что 
конфликты, описываемые данным фактором, главным образом, связаны с само-
регуляцией аддиктов, зависящей от особенностей нервной системы, проявления 
которых отражаются на личностно – психологическом уровне, поскольку сла-
бость (сила) самоконтроля и произвольной регуляции поведения также опреде-
ляется и личностными ресурсами аддикта. Поэтому этот фактор назван регуля-
ционным компонентом (от лат. regulare – управлять, править, руководить) 
в структуре интегральной индивидуальности. Следует также отметить, что 33% 
переменных, вошедших в данный фактор, имеют облические межфакторные 
связи, 67% переменных – ортогональные связи (соотношение 1:2), что подчер-
кивает ригидность регуляционного компонента, трудность его изменения под 
влиянием внешних и внутренних условий. И действительно, проблема само-
контроля поведения у аддиктов является одной из центральных [266]. 
В картине аддиктивного поведения фактор описывает борьбу с импуль-
сивными стремлениями аддиктов к реализации аддиктивного поведения на ста-
дии «Воздержания», «Автоматических фантазий», «Фрустрации» и «Зарока», а 
также стремление к сокрытию от окружающих аддиктивных намерений на ста-
дии «Предвосхищения и планирования».  
В более широком смысле фактор говорит нам о том, что аддиктивные ли-
ца, будучи включенными в социум, постоянно решают противоречие между 
побуждениями к реализации не только аддиктивного, но и иного другого соци-
ально неприемлемого поведения, провоцируемого внешними и внутренними 
стимулами, и его недопущением путем самоконтроля поведения [266]. Аддикты 
вынуждены совершать тяжелый для них выбор между стремлением к удоволь-
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ствиям и воздержанием от него. Успешность решения этого противоречия бу-
дет зависеть от уровня выраженности самоконтроля и социальной включенно-
сти. Наличие дисперсионных связей между переменными в пространстве фак-
тора и средние значения переменных позволяет уточнить особенности этих ре-
гулятивных процессов у аддиктов.  
Дисперсионная взаимосвязь переменных «С» и «Активность» указывает на 
то, что при повышении эмоциональной неустойчивости у аддиктов возникает воз-
буждение и потребность в активности (желание «встряхнуться», проявить любую 
форму активности) (F(9;199)=4,06, при р<0,0001). Эта активизация, действительно, 
способствует их эмоциональной стабилизации (F(9;199)=5,21, при р<0,000002).  
Дисперсионная связь переменных «F2» и «Активность»,  «F2» и «Рези-
стентность» указывает на то, что в социальных ситуациях фрустрации, пере-
живания своей малоценности, у аддиктов также повышается возбудимость и 
активность (F(9;199)=2,63, при р<0,007) и усиливается резистентность в отно-
шении любых (внешних и внутренних) факторов тормозящих эту активность 
(F(9;199)=3,80, при р<0,0001). Другими словами, в результате любых событий, 
приводящих к эмоциональной неустойчивости, у аддиктов возникает импуль-
сивная активность. Она выступает как способ эмоциональной стабилизации и 
выражается в любых формах энергичного воздействия на среду и взаимодей-
ствия с ней, сопровождается повышением уровня готовности к преодолению 
внешних и внутренних препятствий на пути реализации этой активности. Спра-
ведливости ради отметим, что в качестве форм такой активности может высту-
пать любая деятельность, например, реализация аддиктивного, социально-
негативного или социально-позитивного поведения. 
С другой стороны, дисперсионная связь переменной «Q3» с переменными 
«Активность» (F(9;199)=2,32, при р<0,01) и «Резистентность» (F(9;199)=3,98, 
при р<0,0001) указывает на то, что при высокой самооценке и выраженности са-
моконтроля поведения, у аддиктов также повышается активность и усиливается 
резистентность в отношении любых (внешних и внутренних) факторов тормозя-
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щих эту активность. Таким образом, в случае, например, выраженной социальной 
включенности аддикта, востребованности социумом его личностного потенци-
ала, аддикт может активно, позитивно и результативно преобразовывать 
действительность, не взирая на препятствия. 
Учитывая, ранее описанные сведения о слабости волевого контроля пове-
дения у аддиктов и априорного восприятия ими социума как враждебного по-
давляющая часть аддиктов, сталкиваясь с необходимостью самоконтроля пове-
дения в условиях культурного давления, будет испытывать конфликт с соци-
альной средой. Фактически дилемма «свобода-несвобода» дополняется дилем-
мой «наслаждение-аскеза». 
Третий униполярный фактор – «Конфликт со средой» (реляционный 
компонент) (9% общей дисперсии; R2=0,95, р<0,00001; F(1;44)=937,18, 
р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает только социально - пси-
хологический уровень интегральной индивидуальности.  
Структура данного фактора является частичной, что также указывает на 
наличие скрытых конфликтов. Средний уровень насыщенности социально-
психологического уровня составляет 1,77. Наличие в пространстве фактора пе-
ременных только этого уровня индивидуальности указывает на то, что кон-
фликты, описываемые данным фактором, относятся, главным образом, к сфере 
отношений аддикта с внешней, и прежде всего, с социальной средой. Поэтому 
данный фактор получил название реляционного компонента в структуре ин-
тегральной индивидуальности (от лат. relatio; in relatione ad aliis – отношение, 
по отношению к другим). 
Ортогональность связей внутри фактора указывает на постоянство, пер-
манентность указанных конфликтов, приспособительную ригидность компо-
нента, трудности его изменения под влиянием внешних и внутренних условий. 
В картине аддиктивного поведения фактор указывает на то, что социаль-
ная среда на любой из стадий аддиктивного поведения будет порождать у ад-
диктов конфликты, провоцируя или репрессируя аддиктивное поведение. Это 
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выступает одним из факторов того, почему, аддикт всегда конфликтует соци-
альной средой.  
Переменные, вошедшие в фактор, указывают на то, что аддикты воспри-
нимают свое отношение к социуму как более дружественное, а отношение к се-
бе со стороны социума как враждебное, что создает конфликт с социальной 
средой. Таким образом, выделение отдельного фактора говорит о перманентно-
сти такого конфликта, который только усиливается ранее описанными проти-
воречиями. Аддикт всегда окружен чуждой и враждебной для него средой. Ор-
тогональность связей внутри фактора косвенно указывает на постоянство, пер-
манентность указанных конфликтов. 
Четвертый биполярный фактор – «Социальная оппозиционность – 
Социальная включенность» (интенциональный компонент) (10% общей 
дисперсии; R2=0,72, р<0,00001; F(1;44)=111,09, р<0,00001) (см. Приложение 5, 
Таблица 1) охватывает переменные личностно-психологической и социально-
психологического уровней интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня составляет 0,87, а социально-психологического – 0,25. Это значит, что 
конфликты, описываемые данным фактором, главным образом, относится к 
личностной сфере и решаются посредством личностных ресурсов, но связаны с 
социально-психологической сферой. Основное противоречие, описываемое в 
пространстве фактора – разделяет или не разделяет аддикт ценности социума 
(социальные ценности), нацелен он или не нацелен изначально на их соблюдение. 
Б.Ф. Ломов отмечает, что направленность личности в разных концепциях рас-
крывается по-разному [170, с. 311]. Она выступает как системообразующее 
свойство личности и проявляется во всей системе психических свойств и состо-
яний личности: потребностях, интересах, склонностях, мотивационной сфере, 
ценностных ориентациях, идеалах, убеждениях, способностях, талантах, харак-
тере, воле, интеллектуальных, эмоциональных особенностях [170, с. 310-323]. 
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Именно поэтому данный фактор назван интенциональным компонентом (от 
лат. intentio – ценностное содержание, стремление, намерение, цель) в струк-
туре интегральной индивидуальности. Отметим, что 64% переменных, вошед-
ших в данный фактор, имеют облические межфакторные связи, а 36% - ортого-
нальные связи (соотношение 2:1). Это, говорит о том, что данный компонент 
обладает адаптационной пластичностью в регуляции поведения аддиктов и их 
отношения к социуму.  
В картине аддиктивного поведения фактор, как и предыдущий, указывает 
на то, что социальная среда на любой из стадий аддиктивного поведения, враж-
дебна, провоцируя или репрессируя аддиктивное поведение.  
В более широком плане фактор объединяет переменные, указывающие на 
наличие у аддиктов конфликта между стремлением к социально-позитивной 
включенности в систему развитых и поддерживаемых официальных и неофи-
циальных контактов и отношений и, с другой стороны, стремлением находить-
ся в оппозиции к социуму, готовностью противопоставлять себя обществу 
вплоть до нарушения морально-этических и юридических норм. Содержательно 
этот фактор тесно перекликается с первым. Социальная включенность подра-
зумевает принятие и соблюдение социальных норм, ограничивающих свободу. 
Однако с другой стороны, как мы отметили ранее, существование вне социума 
также невозможно. Этот фактор также содержит дилемму «свобода-несвобода», 
создающая перманентный конфликт аддиктов с социумом, который можно бо-
лее конкретизировать как решение дилеммы «Быть аутсайдером или инсайде-
ром?». От решения этого конфликта также зависит степень социальной 
включенности или изолированности аддикта.  Встречающаяся в пространстве 
фактора, рассмотренная ранее дисперсионная связь переменных «Доминирова-
ние ОО ГЛОБ» и «Рассудочная регуляция поведения» (F(8;200)=2,20, при 
р<0,02) указывает на то, что рассудочная регуляция поведения отчасти снимает 
конфликт аддикта с социумом. Однако, переменные, образующие эту связь го-
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ворят о том, что аддикты именно рассудочно принуждают себя не рвать связь с 
чуждым для них социумом. 
Пятый биполярный фактор – «Мнительность – Дружелюбие» (суф-
фициарный компонент) (5% общей дисперсии; R2=0,87, р<0,00001; 
F(1;44)=305,27, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает уровень 
проявления свойств нервной системы, а также личностно - психологический, 
социально-психологический уровни интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня составляет 0,26, социально-психологического – 0,25, проявления 
свойств нервной системы (психодинамический) – 0,25. Это значит, что источ-
ники конфликтов, описываемых данным фактором, равномерно распределены 
по трем соответствующим сферам. Содержание переменных в пространстве 
фактора говорит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор 
– сопротивление культурному давлению или принятие его как данность. Поня-
тие «копинг-стратегия» используется в настоящее время для описания процес-
сов совладания со стрессовыми и остро трудными жизненными обстоятель-
ствами [217; 218]. В нашем же случае речь идет о способности преодолевать не 
только острые ситуации, а постоянное культурное, социальное давление. 
Именно поэтому данный фактор назван суффициарным компонентом (от 
лат. sufficere; sufficere adversus aliquid – справиться, справляться, быть в со-
стоянии преодолеть что-либо, испытав лишения) в структуре интегральной 
индивидуальности. Отметим, что 40% переменных, вошедших в данный фактор, 
имеют облические межфакторные связи, а 60% ортогональные (соотношение 
примерно 1:1). Это, говорит о том, что данный компонент обладает высокой си-
туационной адаптационной пластичностью в регуляции поведения аддиктов и 
их отношения к социуму. В зависимости от ситуаций компонент может способ-
ствовать как адаптации, так и дезадаптации аддикта. Наличие в факторе пере-
  
295 
менных, представляющих сразу три разных уровня индивидуальности говорит 
о большей пластичности этого фактора по сравнению с другими. 
В отношении картины аддиктивного поведения фактор описывает состо-
яние аддикта, характерное  для стадий «Автоматических фантазий», «Фрустра-
ции», «Предвосхищения и планирования», «Реализации», «Катастрофы и отча-
яния», когда аддикт боится, что его порок станет, известен окружающим, и он 
может подвергнуться осуждению.  
Данный фактор объединяет переменные, описывающие характеристики, 
указывающие на диапазон отношения аддиктов к социуму на уровне межлич-
ностных отношений – от проявления мнительной недоверчивости и подозри-
тельности, до полного доверия и дружелюбия. Однако, имеющееся в простран-
стве фактора дисперсионная связь между переменными «Дружелюбие СО 
ГЛОБ» и «F1» (F(10;198)=2,11, при р<0,03), указывает на то, что чем в большей 
степени аддикты проявляют дружелюбие к окружающим, тем в большей степени 
у них возрастает тревожность и уровень социальной дезадаптации. Другими сло-
вами, стремление к социальной коммуникации и включенности усиливает тре-
вожность, эмоциональную нестабильность и в целом социальную дезадаптив-
ность аддиктов. Фактически здесь вновь обнаруживается все тот же конфликт 
неизбежности социальных ограничений и стремления к свободе. Можно сказать, 
что фактор описывает дилемму «недоверие – доверие» в отношении социума по 
мере соприкосновения аддикта социальной действительностью. 
Шестой биполярный фактор – «Конфликтность – Комформность» 
(коммуникативный компонент) (6% общей дисперсии; R2=0,81, р<0,00001; 
F(1;44)=195,71, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает глубинно 
- психологический, личностно - психологический и социально - психологиче-
ский уровни интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скрытых 
конфликтов. Средний уровень насыщенности глубинно-психологического уров-
ня составляет 0,38, личностно-психологического уровня - 0,26, социально-
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психологического – 0,25. Это значит, что источники конфликтов, описываемых 
данным фактором, равномерно распределены по трем соответствующим сферам. 
Содержание переменных в пространстве фактора говорит о том, что основное 
противоречие, которое описывает фактор – проявление конформности или кон-
фликтности в межличностных коммуникациях. Именно поэтому данный фактор 
назван коммуникативным компонентом в структуре интегральной индивиду-
альности. Отметим, что 20% переменных, вошедших в данный фактор, имеют 
облические связи, 80% - ортогональные связи (соотношение примерно 1:4), что 
подчеркивает ригидность регуляционного компонента, трудность его изменения 
под влиянием внешних и внутренних условий. Но наличие в факторе перемен-
ных, представляющих сразу три разных уровня индивидуальности говорит о 
большей пластичности этого фактора по сравнению с другими. 
В отношении картины аддиктивного поведения этот фактор, как и преды-
дущий, описывает состояние аддикта, характерное  для стадий «Автоматиче-
ских фантазий», «Фрустрации», «Предвосхищения и планирования», «Реализа-
ции», «Катастрофы и отчаяния», «Зарока» и «Воздержания» когда социальная 
среда воспринимается как препятствующая реализации либо аддиктивного по-
ведения, либо борьбы с ним.  
В психологическом контексте фактор объединяет переменные, позволя-
ющие уточнить поведение аддиктов в более узких межличностных отношениях. 
Полюса фактора описывают характерные для аддиктов в непосредственном 
межличностном взаимодействии конфликтующие стремления «всем нравиться» 
с одной стороны, и стремление к оппозиционной конфликтности, с другой. Сам 
фактор в чистом виде описывает дилемму «конфликтность-конформность», ко-
торая возникает по мере вхождения аддикта в чуждый для него социум и фор-
мирования в его рамках более тесных, частных межличностных связей. 
Имеющиеся в пространстве фактора дисперсионные связи показывают, что 
противоречия между социумом и аддиктом не являются не преодолимыми. Дис-
персионные связи переменной «(е+)» с переменными: «Позитивные межлич-
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ностные отношения» (F(9;199)=2,38, при р<0,01), «Негативные межличностные 
отношения» (F(9;199)=2,99, при р<0,002) и «Доминирование ОО ГЛОБ» 
(F(9;199)=1,96, при р<0,04), указывают на то, что чем в большей степени у аддик-
та развита этическая цензура поведения, тем в большей степени это способствует 
усилению позитивных межличностных отношений и ослаблению конфликтности 
аддикта с социумом. Эти данные хорошо иллюстрируют тот факт, что при соци-
альной востребованности аддикта, деструктивные, изоляционистские, диссидент-
ские тенденции в развитии его индивидуальности могут трансформироваться в 
мощный социально  позитивный потенциал для развития прогресса и общества. 
Седьмой биполярный фактор – «Эйфория – Дисфория» (аффектив-
ный компонент) (4% общей дисперсии; R2=0,91, р<0,00001; F(1;44)=244,9, 
р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 1) охватывает глубинно - психологиче-
ский уровень, а также уровень проявлений свойств нервной системы (психоди-
намический).  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности глубинно-психологического 
уровня составляет 1,89, психодинамического – 0,25. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в глубинно-психологической сфере и находят свое отражение на уровне 
проявления свойств нервной системы. Содержание переменных в пространстве 
фактора говорит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор 
– стремление к удовольствиям и избегание неудовольствия, избегание негатив-
ных переживаний и стремление к переживанию позитивных чувств. Именно 
поэтому данный фактор назван аффективным компонентом в структуре инте-
гральной индивидуальности. Отметим, что 14% переменных, вошедших в дан-
ный фактор, имеют облические связи, 86% - ортогональные межфакторные свя-
зи (соотношение примерно 1:6), что подчеркивает ригидность регуляционного 
компонента, трудность его изменения под влиянием внешних и внутренних 
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условий. Как известно, отказ от физиологического или психологического удо-
вольствия для аддиктов является трудным испытанием.  
Фактор объединяет переменные, характеризующие два полюса типичного 
для аддиктов состояния, возникающих в результате либо реализации различных 
форм аддиктивного поведения, либо в результате абстинентного состояния, а 
также состояния, возникающего при фрустрации аддиктивной потребности. 
Кроме того, эйфория (наслаждение, удовольствие) это то, ради чего в конечном 
итоге реализуется аддикция, а дисфория (злобно-тоскливое настроение, соче-
тающееся с аффективными вспышками агрессии и злобы) – то, что аддикт пы-
тается избежать. Интересно также отметить, что этот фактор практически «фи-
ниширует» выделенную структуру, то есть условно служит завершением всех 
психологических процессов, которые можно объяснить на основе полученной 
факторной структуры – стремление к удовольствию и избегание неудоволь-
ствия, по сути, и есть то, к чему стремится любой аддикт.  
Развернутое обобщенное содержание факторной структуры указывает на 
то, что ведущей дилеммой, которую решает аддикт, является дилемма «свобо-
да-несвобода» от культурного давления социума, полностью изолироваться от 
которого аддикт не может. Именно сила культурного давления определяет по-
люса стиля жизни аддикта как «наслаждение – аскеза». Поскольку аддикция – 
социально девиантное поведение – то социальная среда всегда воспринимает-
ся аддиктом чуждой, но неизбежной. Поэтому аддикту приходится решать во-
прос о том какую позицию, «аутсайдера-инсайдера» занимать по отношению к 
социуму вообще, переживать конфликт «доверие-недоверие к людям в целом. 
От этого зависит, будет ли он далее переживать конфликт «комфорт - диском-
форт», «эйфорию-дисфорию» в частных, более узких межличностных взаимо-
отношениях. 
Более упрощенное содержание факторной структуры указывает на то, что 
преодоление социальных норм и ограничений необходимо аддиктам для полу-
чения удовольствия, но при сохранении минимального уровня социальной 
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включенности, поскольку вне социума реализация аддикции и само существо-
вание невозможны.  
Факторная структура интегральной индивидуальности аддиктивного типа 
фактически показывает нам жизненную стратегию аддиктов, которую можно 
назвать «Стратегия гедонизма», характеризующаяся постоянным побуждением 
к получению удовольствия, ради получения которого преодолеваются любые 
препятствия и социальные ограничения, социальной самоизоляцией, миними-
зацией социально позитивной активности. Данная стратегия априорно кон-
фликтогенна и отчуждает аддикта от социума. 
Таким образом, в полученной факторной структуре выделяются базовые 
компоненты аддиктивного поведения, находящиеся в определенной содержа-
тельной взаимосвязи, укладывающиеся в клиническую картину динамики реа-
лизации аддикции: когнитивный, регуляционный, реляционный, интенциональ-
ный, суффициальный, коммуникативный, аффективный компоненты.  
Все компоненты являются дисгармоничными, содержащими перманент-
ные диалектические противоречия, но суфициальный и коммуникативный ком-
поненты являются более гармоничными по сравнению с другими.  
Наименьшей адаптивной гибкостью и пластичностью обладают регуляци-
онный, реляционный, коммуникативный и аффективный компоненты – крайне 
мало подвержены изменениям под влиянием внешних и внутренних условий.  
Ситуативной адаптивной гибкостью и пластичностью обладают когни-
тивный и суффициальный компоненты - в зависимости от ситуаций могут спо-
собствовать как адаптации, так и дезадаптации аддикта.  
Максимальной адаптивной гибкостью и пластичностью обладает интен-
циональный компонент. Этот момент хорошо объясняет, почему от уровня со-
циальной востребованности, креативный потенциал аддиктов может быть 
направляем, как на созидание, так и на разрушение. 
Выделение в структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности 
психологических компонентов общих для всех форм аддикций, и, следовательно, 
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являющихся базовыми для рассматриваемых видов аддиктивного поведения, со-
ставляющими аддиктивный психологический симптомокомплекс, позволило дока-
зать вторую гипотезу исследования «В структуре «Аддиктивной» интегральной 
индивидуальности выделяются базовые психологические компоненты аддиктивно-
го поведения, общие для всех рассматриваемых форм аддиктивного поведения».  
Однако, эволюционное развитие человека предполагает наличие опреде-
ленного общего аддиктивного базиса индивидуальности у всех людей, вне за-
висимости от наличия и отсутствия аддикции [256; 455; 476]. Этот тезис позво-
ляет перейти к анализу третьей и четвертой эмпирических гипотез нашего ис-
следования, проверка которых предполагает выделение и рассмотрение струк-
туры базовых компонентов «Не-аддиктивной» и «Пограничной» интегральной 
индивидуальности. 
4.5. Выделение базовых психологических компонентов в структуре 
«Не-аддиктивного» типа интегральной индивидуальности 
Эмпирически оптимальной для этого процедурой, как и ранее, мы рас-
сматриваем факторный анализ. Добиваясь получения простой факторной 
структуры [198, с.267-268, 271], мы действительно можем говорить о выделе-
нии базовых компонентов «Не-аддиктивной» индивидуальности.  
Для процедуры факторизации были отобраны переменные, по которым 
испытуемые из выборки «Не-аддикты» имели статистически значимые разли-
чия с испытуемыми из групп «Пограничные» и «Аддикты». Отобранные пере-
менные для выборки не-аддиктов (n=120) подверглись процедуре факторного 
анализа – метод главных компонент, вращение Varimax, нижний порог корре-
ляционной связи переменных – r≥0,35 при р<0,01. В результате факторизации 
была получена простая 7-факторная структура с объясняемой дисперсией в 55%. 
Помимо дисперсных показателей устойчивости (нижняя граница нормы 51%), 
устойчивость отдельных факторов вычислялась по методу Левандовского [159] 
и была подтверждена. Оценка значений факторов, их надежность и интерпре-
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тируемость была проверена методами регрессионного анализа факторных ко-
эффициентов [117, с. 244-252; 198, с.267-268]. Анализ показал устойчивость 
структуры, ее валидность. Структура представлена в приложении 5. 
Первый биполярный фактор – «Социальная оппозиционность – Со-
циальная включенность» (интенциональный компонент) (16% общей дис-
персии; R2=0,88, р<0,00001; F(1;47)=339,5, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таб-
лица 2). Охватывает личностно - психологический и глубинно - психологиче-
ский уровни интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня составляет 1,61, глубинно-психологического – 0,72. Это значит, что ис-
точники конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, пре-
имущественно, в личностно-психологической сфере, но находят свое отраже-
ние на глубинно-психологическом уровне. Содержание переменных в про-
странстве фактора говорит о том, что основное противоречие, которое описы-
вает фактор – разделяет или не разделяет не-аддикт ценности социума (соци-
альные ценности), нацелен он или не нацелен изначально на их соблюдение. От-
метим, что 53% переменных, вошедших в данный фактор, имеют облические 
связи, 47% - ортогональные (соотношение примерно 1:1), что подчеркивает си-
туативную адаптивную гибкость и пластичность - в зависимости от ситуаций 
компонент может способствовать как адаптации, так и дезадаптации не-аддикта.  
Фактор объединяет переменные, указывающие на существование, кон-
фликта между стремлением к социально-позитивной включенности в систему 
развитых и поддерживаемых официальных и неофициальных контактов и от-
ношений и, с другой стороны, стремлением находиться в оппозиции к социуму, 
готовностью противопоставлять себя обществу вплоть до нарушения морально-
этических и юридических норм.  
Фактор аналогичен фактору, встречающемуся в группе «Аддикты». Ин-
тересно отметить, что для аддиктов в качестве первого фактора выступил фак-
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тор, описывающий борьбу с ограничениями вообще, в то время как для не-
аддиктов наиболее значимым фактором выступает фактор, описывающий кон-
фликт личного и общественного. Для не-аддиктов (нормальных обывателей) 
вопрос о лояльности к социальным ценностям является крайне важным. 
Однако, наличие в пространстве фактора дисперсионных связей перемен-
ных «Социальная нормативность поведения» (F(6;113)=4.61, при р<0,003); 
«Коллективизм» (F(5;114)=2,32, при р<0,05); «Устойчивость» (F(8;111)=2,69, 
при р<0,01); «Рассудочная регуляция поведения» (F(7;112)=3,73, при р<0,001) с 
переменной «(р±)» (эгодиастолическая потребность в расширении, выходе за 
пределы, фантазировании, отрыве от реальности, генерировании идей и развитии 
идеалов) говорят об ином содержании этого фактора для не-аддиктов. Перечис-
ленные переменные существенно снижают показатели переменной (р ±) или 
удерживают ее значения на среднем уровне. Другими словами, стремление к вы-
ходу за пределы социально допустимого, постоянно соотносится не-аддиктами с 
социальной нормой и сдерживается факторами, обеспечивающими сохранение 
социальной включенности и устойчивости, ради которых не-аддикт готов 
«наступать на горло собственной песне». Этот фактор у не-аддиктов также со-
держит дилемму «свобода-несвобода», создающую перманентный конфликт с 
социумом, который также можно конкретизировать как решение дилеммы «Быть 
аутсайдером или инсайдером?». От решения этого конфликта также зависит 
степень социальной включенности или изолированности не-аддикта. Однако, 
обладая потенциальной готовностью к оппозиционности, не-аддикты обладают 
целым набором средств для ее недопущения. Можно сказать, что не-аддикты об-
ладают механизмами снижения ее количественных показателей.  
Второй биполярный фактор – «Самоконтроль поведения – Ведо-
мость» (регуляционный компонент) (8% общей дисперсии; R2=0,88, 
р<0,00001; F(1;47)=350, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 2). Охватывает 
уровень проявлений свойств нервной системы (психодинамический), личностно 
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– психологический и глубинно-психологический уровни интегральной индиви-
дуальности. Фактор аналогичен фактору, встречающемуся в группе «Аддикты». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности психодинамического уровня 
– 2,17, личностно-психологического – 0,19, глубинно-психологического – 0,14. 
Это значит, что источники конфликтов, описываемых данным фактором, сосре-
доточены, преимущественно, на уровне проявлений свойств нервной системы, 
но находят отражение и на глубинно - психологическом и на личностно - пси-
хологическом уровнях. Содержание переменных в пространстве фактора гово-
рит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – контроль 
социально неприемлемого поведения. Отметим, что все 12% переменных, во-
шедших в фактор, имеют облические, а 88% ортогональные связи (соотноше-
ние 1:7), что подчеркивает ригидность регуляционного компонента, трудность 
его изменения под влиянием внешних и внутренних условий.  
Фактор указывает на то, что не-аддикты также постоянно решают проти-
воречие между импульсивными побуждениями к реализации социально непри-
емлемого поведения и его недопущением, провоцируемыми внешними и внут-
ренними стимулами. Дисперсионные связи между переменными в пространстве 
фактора позволяет уточнить особенности этих регулятивных процессов у «Не 
аддиктов».  
Наличие дисперсионных связей между переменными «L» и «(d=0)» 
(F(8;111)=2,57, при р<0,02); «Q3» и «(d=0)» (F(7;112)=3,35, при р<0,03) указы-
вают на то, что импульсивность не-аддиктов, зависимость их поведения от вне-
запных внешних и внутренних спонтанных стимулов существенно снижаются 
за счет следования коллективным установкам, высокой самооценки и высокого 
уровня самоконтроля поведения. Постоянный высокий самоконтроль поведе-
ния у не-аддиктов подтверждается наличием дисперсионных связей перемен-
ных «L» и «Активность» (F(8;111)=2,26, при р<0,03); «Q3» и «Активность» 
(F(7;112)=5,41, при р<0,00002). Связи показывают, что следование коллектив-
  
304 
ным нормам и высокая самооценка существенно повышает уровень активности 
и волевого управления поведением. 
В целом, именно высокий уровень выраженности активности как прояв-
ления свойств нервной системы у не-аддиктов способствует большему усиле-
нию у них сознательного контроля поведения и предпочтения следованию со-
циальной нормативности. Это подтверждается рядом дисперсионных связей 
переменой «Активность» с переменными «С» (F(10;110)=2,97, при р<0,002); 
«I» (F(10;110)=2,62, при р<0,006); «Q3» (F(10;110)=2,91, при р<0,003). 
Таким образом, хотя не-аддикты испытывают такой же, как аддикты, 
конфликт – следование в поведении спонтанным импульсам или осуществле-
ние контроля за поведением (дилемма «наслаждение-аскеза») – анализ показы-
вает, что в арсенале не-аддиктов имеется гораздо больше средств самоконтроля 
поведения столь необходимого для сохранения социальной включенности. 
Здесь мы так же наблюдаем наличие механизмов существенно снижающих ко-
личественный показатель выраженности импульсивности поведения и его зави-
симости от внешних стимулов 
Третий униполярный фактор – «Конфликт со средой» (реляционный 
компонент) (8% общей дисперсии; R2=0,98, р<0,00001; F(1;47)=2046,6, 
р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 2). аналогичен такому же фактору у 
«Аддиктов», однако, у не-аддиктов он включает не только социально-
психологический, но и глубинно - психологический и личностно - психологи-
ческий уровни интегральной индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности глубинно-психологического 
уровня – 2,17, личностно-психологического – 0,19, социально - психологиче-
ского – 0,14. Это значит, что источники конфликтов, описываемых данным 
фактором, сосредоточены, преимущественно, на уровне проявлений свойств 
нервной системы, но находят отражение и на глубинно - психологическом и на 
личностно - психологическом уровнях. Отметим, что 25% переменных, вошед-
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ших в фактор, имеют облические, а 75% ортогональные связи (соотношение 
1:3), что подчеркивает ригидность реляционного компонента, трудность его 
изменения под влиянием внешних и внутренних условий.  
Фактор включает в качестве переменных оценку, данную не-аддиктами 
относительно того, как к ним относятся другие люди, показатели социальной 
зрелости и глубинно-психологические показатели сформированности морально 
- этической цензуры поведения. Фактор указывает на то, что не-аддикты вос-
принимают свое отношение к социуму как более дружественное, чем отноше-
ние к себе со стороны социума. То есть не-аддикты также воспринимают соци-
альную среду враждебной по отношению к себе. Однако, благодаря развитости 
этической цензуры поведения, этот конфликт фактически снижается до такого 
уровня, который не приводит к формированию изоляционистских стремлений. 
На это указывают дисперсионные связи переменной (е ±) с переменными «Эго-
истический ОО» (F(6;113)=2,58, при р<0,02) и «Подозрительный ОО» 
(F(6;113)=2,54, при р<0,02) – развитость и выраженность этической цензуры 
поведения снижает негативное отношение не-аддиктов к социуму. 
Важно также отметить, что если «Аддикты» испытывают конфликт со 
средой, в том числе и за счет аддиктивного поведения, то «Не-аддикты» испы-
тывают конфликт со средой благодаря необходимости решать дилемму «лич-
ное-общественное». Тем не менее, у не-аддиктов этот конфликт не носит анта-
гонистический характер. 
Четвертый биполярный фактор – «Подчинение обстоятельствам – 
Рационализация обстоятельств» (суффициарный компонент) (6% общей 
дисперсии; R2=0,89, р<0,00001; F(1;47)=361,9, р<0,00001) (см. Приложение 5, 
Таблица 2). Фактор является уникальным фактором, который присутствует 
только в структуре не аддиктивной интегральной индивидуальности. Фактор 
охватывает личностно-психологический и глубинно-психологический уровни 
интегральной индивидуальности.  
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Структура фактора является частичной, что указывает на наличие 
скрытых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-
психологического уровня – 0,09, глубинно-психологического – 0,86. Это зна-
чит, что источники конфликтов, описываемых данным фактором, сосредото-
чены, преимущественно, в глубинно-психологической сферы, но находят от-
ражение и на личностно - психологическом уровне. Содержание переменных 
в пространстве фактора говорит о том, что основное противоречие, которое 
описывает фактор – подчинение обстоятельствам или сопротивление им. 
Отметим, что 25% переменных, вошедших в фактор, имеют облические, а 
75% ортогональные связи (соотношение 1:3), что подчеркивает ригидность 
реляционного компонента, трудность его изменения под влиянием внешних 
и внутренних условий.  
Положительный и отрицательный полюса этого фактора, переменные, 
входящие в него, дисперсионные и корреляционные связи между ними, факти-
чески указывают нам как не-аддикты, включенные в социальную среду, справ-
ляются с тем культурным давлением, которое производит на них социум. Вы-
деляется несколько стратегий.  
Первая – пассивное подчинение обстоятельствам (равно как и пассивное 
следование за большинством и т.п.), на что указывает полный глубинно - пси-
хологический синдром в пространстве фактора (s -), (k -), (e +). Дисперсионные 
связи переменных: «(е+)» (F(6;113)=4,71, при р<0,0003) и «(k-)» (F(8;111)=2,95, 
при р<0,005) с переменной «Социальная нормативность поведения» показы-
вают, что при столкновении с различными неблагоприятными для себя обстоя-
тельствами, ради сохранения социальной нормативности поведения, «Не-
аддикты» либо проявляют смирение с ситуацией, руководствуясь чувством ви-
ны и страхом обидеть других (е +), либо отказом от притязаний (k –). Подобная 
стратегия позволяет сохранять социальную включенность и не испытывать 
фрустрацию. 
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Вторая стратегия – рассудочная рационализация ситуации для поиска 
эмоционально комфортного объяснения, что хорошо иллюстрируется диспер-
сионными связями переменной «Социальная нормативность поведения» с пе-
ременными «(k ±)» (F(3;116)=5,57, при р<0,001); «(е ±)» (F(6;113)=4,87, при 
р<0,0002). Интересно отметить, что процесс рационализации может сопровож-
даться бурными эмоциями и даже аффектами (е ±), но в конечном итоге удоб-
ное объяснение будет найдено. Подобная стратегия, так же как и первая, позво-
ляет сохранять социальную включенность, а переживаемая фрустрация прора-
батывается в бурных аффектах. 
Третья стратегия – фантазирование и уход от ситуации. Данная стра-
тегия подтверждается дисперсионной связью переменной «Социальная норма-
тивность поведения» с переменной «(р ±)» (F(3;116)=2,57, при р<0,003). Пси-
хологическое содержание этой связи состоит в том, что при столкновении с 
различными обстоятельствами, ради сохранения социальной нормативности 
поведения «Не-аддикты» либо отстраняются от ситуации, либо искажают вос-
приятие ситуации до такой степени, чтобы она стала для них приемлемой. По-
добная стратегия, так же как и выше описанные, позволяет сохранять социаль-
ную включенность, полностью избегая фрустрации. 
Важно отметить, что все три стратегии не предполагают реальной актив-
ности для изменения ситуации. Они являются лишь вариантами пассивной ко-
гнитивно-эмоциональной переработки информации для достижения адаптивной 
комфортности в «предложенных обстоятельствах» социальной среды. 
Пятый биполярный фактор – «Поддержание – Прерывание связей» 
(коммуникативный компонент) (6% общей дисперсии; R2=0,89, р<0,00001; 
F(1;47)=373,3, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 2). Фактор также является 
уникальным фактором, который присутствует только в структуре не аддиктивной 
интегральной индивидуальности. Фактор охватывает личностно-психологический 
и глубинно-психологический уровни интегральной индивидуальности.  
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Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скрытых 
конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,09, глубинно-психологического – 0,87. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимущественно, 
в глубинно-психологической сферы, но находят отражение и на личностно - пси-
хологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора говорит 
о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – прерывание не-
нужных связей с сохранением социально положительного реноме. Отметим, что 
25% переменных, вошедших в фактор, имеют облические, а 75% ортогональные 
связи (соотношение 1:3), что подчеркивает ригидность реляционного компонен-
та, трудность его изменения под влиянием внешних и внутренних условий. 
Социальная включенность не-аддиктов и адаптация в социальной среде 
предполагает установление и развитие различных профессиональных, личных и 
просто случайных связей. Данный фактор отражает именно этот процесс - 
установление нужных и прерывание не нужных связей и отношений.  
Анализ переменных, входящих в фактор, показывает, что развитие соци-
альных связей необходимо не только для социальной включенности, со-
причастности социуму, но и вносит вклад в социальную адаптацию и даже лич-
ностное развитие. Это хорошо иллюстрируется дисперсионной связью таких 
переменных как «Коллективизм» и «(р=0)» (F(4;115)=3,28, при р<0,01). Пси-
хологическое толкование этой связи говорит, что по мере утраты Эго-идеалов, 
невозможности определить цели чего-либо, не-аддикт усиливает свои коллек-
тивистские стремления, обращается к имеющимся связям и «черпает вдохнове-
ние», обращаясь за помощью к ближнему. Таким образом, фактор раскрывает 
не просто процесс установления социальных связей, но и показывает, какую 
роль они играют в жизни социально нормативного не-аддикта. 
Шестой биполярный фактор – «Соблюдение – Преодоление границ и 
норм» (когнитивный фактор) (6% общей дисперсии; R2=0,84, р<0,00001; 
F(1;47)=249,5, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 2). Фактор охватывает 
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глубинно-психологический и личностно-психологический уровни интегральной 
индивидуальности. Фактор содержательно схож с аналогичным фактором в 
группе «Аддикты». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,38, глубинно-психологического – 0,44. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в глубинно-психологической сферы, но находят отражение и на личностно - 
психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора го-
ворит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – соблюде-
ние или нарушение социальных норм. Отметим, что 86% переменных, вошедших 
в фактор, имеют облические, а 14% ортогональные связи (соотношение 6:1) - 
данный компонент обладает адаптационной пластичностью в регуляции пове-
дения не-аддиктов и их отношения к социуму.  
Фактор описывает конфликт между побуждениями к соблюдению и 
нарушению не только социальных норм поведения, но и вообще любых границ 
и ограничений. Однако, корреляционные связи между переменными указывают 
на несколько иное содержание этого конфликта у «Не-аддиктов». Соотношение 
переменных находящихся на отрицательном полюсе фактора указывает, с од-
ной стороны, на накопление зависти, ревности, досады, глубокое недовольство 
своим положением и желание его изменить  (e -), (р=0), (d +). С другой стороны, 
необходимость, вынужденность соблюдать социальные нормы, сохранять са-
моконтроль поведения, скрывать свои притязания. Положительный полюс фак-
тора указывает на стремление выйти за пределы допустимого, изменить сло-
жившееся положение. Другими словами, фактор отражает дилемму «сущего и 
должного» и даже дилемму «величие-ничтожность». Будучи прочно включен-
ными в социальные отношения, не-аддикты вынуждены сталкиваться с целым 
рядом неизбежных проблем, например, проблема конкуренции, проблема места 
в социальной иерархии, проблема соотношения вклада в развитие социума и 
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меры получаемого социального поощрения. Поэтому наличие этих конфликтов 
практически перманентно. 
Таким образом, стремление к нарушению границ и норм не связанно у не-
аддиктов с решением дилеммы «свобода-несвобода», а связано со стремлением 
изменять свое положение в социальной иерархии, испытывая недовольство 
имеющимся, то есть с решениями дилемм «величие-ничтожность» и «сущее-
должное». От решения этих дилемм зависит сила социальной конкурентности 
и успешности или ведомости, социальной вторичности личности.  
Седьмой биполярный фактор – «Активность – Пассивность» (аффек-
тивный компонент) (5% общей дисперсии; R2=0,94, р<0,00001; F(1;47)=741, 
р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 2). Фактор охватывает глубинно - пси-
хологический и личностно-психологический уровни интегральной индивиду-
альности. Фактор встречается только в структуре не аддиктивной интегральной 
индивидуальности.  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,19, глубинно-психологического – 0,73. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в глубинно-психологической сферы, но находят отражение и на личностно - 
психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора го-
ворит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – активное 
преобразование среды или пассивное приспособление к ней. Отметим, что 71% 
переменных, вошедших в фактор, имеют облические, а 29% ортогональные свя-
зи (соотношение 2:1), что подчеркивает адаптационную пластичность аффек-
тивного компонента.  
Фактор поляризует не-аддиктов по степени их личностной и социальной 
активности, степени воздействия на социальную среду. Положительный по-
люс фактора характеризует такие особенности как самостоятельность актив-
ность, энергичность, инициативность, высокий уровень работоспособности, 
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прагматичность притязаний, стремление к сиюминутным выгодам, авантюри-
стичность, стремление лидировать и управлять, преобразовывать окружаю-
щую действительность.  
Отрицательный полюс фактора характеризует такие особенности как ве-
домость, не самостоятельность, пассивность, ожидание руководства, избегание 
ответственности, низкий уровень работоспособности, мечтательность, стремле-
ние к недостижимым целям, избегание лидерства и пассивное ожидание удачи. 
Та или иная позиция фактически обеспечивает социальную успешность и место 
в социальной страте. 
Содержательно факторная структура, ее диалектические противоречия 
направлены на обеспечение социальной включенности и маскируемой конку-
рентности не-аддикта за доминирование, ресурсы и развитие в рамках социума. 
Поэтому, хотя рассмотренная структура также содержит базовые психологиче-
ские компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктивной» 
интегральной индивидуальности, эти компоненты имеют иное количественное 
выражение, а значит, они наполняются иным качественным содержанием и не 
ведут к противопоставлению не-аддикта и социума.  
Эта структура фактически проявляет жизненную стратегию не-аддиктов, 
которую можно назвать «Стратегия обывателя». Она характеризуется необ-
ходимостью постоянного разрешение противоречия между внутренней свобо-
дой и подчиненностью социальным требованиям ради продуктивной интегра-
ции в социум. Обыватель снимает указанное противоречие широким арсеналом 
средств: конформизмом; сдерживанием неприемлемых побуждений; невроти-
ческой формой социальной адаптации; подтверждением социальной и личност-
ной благонадежности; свободным самоконтролем своего поведения; упорядо-
ченностью и иерархичностью социальных связей, строящихся на принципах 
личной выгоды и необходимости. Для Обывателя интеграция в социум, дости-
гаемая такими средствами, оказывается более выгодной, чем сохранение внут-
ренней свободы. 
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Таким образом, в полученной факторной структуре не аддиктивного типа 
индивидуальности также выделяются компоненты, находящиеся в определен-
ной содержательной взаимосвязи. По аналогии со структурой аддиктивного ти-
па им были даны те же названия: интенциональный, регуляционный, реляцион-
ный, суффициальный, коммуникативный, когнитивный, аффективный компо-
ненты. При этом отметим, что когнитивный, регуляторный и интенциональный 
компоненты у аддиктов и не-аддиктов схожи по составляющим их переменным: 
интенциональный - 91%; регуляторный - 89%; когнитивный - 92%. Остальные 
компоненты содержат в себе иные, нежели у аддиктов, переменные. Этот ас-
пект, наряду с иным, чем у аддиктов, характером межуровневых и внутриуров-
невых связей составляющих переменных, формирует иное, чем у аддиктов, со-
держание этих компонентов, направляя не-аддиктов в сторону социальной 
включенности.  
Хотя у них все компоненты также являются дисгармоничными, содержа-
щими перманентные диалектические противоречия, но регуляционный, реля-
ционный компоненты являются более гармоничными по сравнению с другими.  
Наименьшей адаптивной гибкостью и пластичностью обладают регуляци-
онный, реляционный, суффициальный, коммуникативный компоненты – крайне 
мало подвержены изменениям под влиянием внешних и внутренних условий.  
Ситуативной адаптивной гибкостью и пластичностью обладает интенци-
ональный компонент - в зависимости от ситуаций может способствовать как 
адаптации, так и дезадаптации не-аддикта.  
Максимальной адаптивной гибкостью и пластичностью обладают когни-
тивный и аффективный компоненты. Этот момент хорошо объясняет высокую 
адаптивность не-аддикта в социальной среде. 
  
313 
4.6. Выделение базовых психологических компонентов в структуре 
«Пограничного» типа интегральной индивидуальности 
Эмпирически оптимальной для этого процедурой, как и ранее, мы рас-
сматриваем факторный анализ. Добиваясь получения простой факторной 
структуры [198, с.267-268, 271], мы действительно можем говорить о выделе-
нии базовых компонентов «Пограничной» индивидуальности [198, с.267-268]. 
Для процедуры факторизации были отобраны переменные, по которым 
испытуемые из выборки «Пограничные» имели статистически значимые разли-
чия с испытуемыми из групп «Не-аддикты» и «Аддикты». Отобранные пере-
менные для выборки «Пограничных» (n=81) подверглись процедуре факторно-
го анализа – метод главных компонент, вращение Varimax, нижний порог кор-
реляционной связи переменных – r≥0,35 при р<0,01. В результате факторизации 
была получена простая 7-факторная структура с объясняемой дисперсией в 55%. 
Помимо дисперсных показателей устойчивости (нижняя граница нормы 51%), 
устойчивость отдельных факторов вычислялась по методу Левандовского [159] 
и была подтверждена. Оценка значений факторов, их надежность и интерпре-
тируемость была проверена методами регрессионного анализа факторных ко-
эффициентов [117, с. 244-252; 198, с.267-268]. Анализ показал устойчивость 
структуры, ее валидность. Структура представлена в приложении 5. 
Первый биполярный фактор – «Социальная оппозиционность – Со-
циальная включенность» (интенциональный компонент) (12% общей дис-
персии; R2=0,75, р<0,00001; F(1;49)=134,9, р<0,00001) (см. Приложение 5, таб-
лица 3). Охватывает личностно - психологический и социально - психологиче-
ский уровни интегральной индивидуальности. Фактор аналогичен фактору, 
встречающемуся в группе «Аддикты» и «Не-аддикты». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 1,52, социально-психологического – 1,06. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
  
314 
но, в личностно-психологической сфере, но находят отражение и на социально 
- психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора 
говорит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – вклю-
ченность в социум или оппозиционность ему. Отметим, что 50% переменных, 
вошедших в фактор, имеют облические, и 50% ортогональные связи (соотно-
шение 1:1), что подчеркивает ситуативную адаптивную гибкость и пластич-
ность - в зависимости от ситуаций компонент может способствовать как адап-
тации, так и дезадаптации «пограничного». 
Как и в предыдущих группах, он объединяет переменные, указываю-
щие на существование, конфликта между стремлением к социально-
позитивной включенности в систему развитых и поддерживаемых официаль-
ных и неофициальных контактов и отношений и, с другой стороны, стремле-
нием находиться в оппозиции к социуму, готовностью противопоставлять 
себя обществу вплоть до нарушения морально-этических и юридических 
норм.  
Интересно отметить, что для «Пограничных», как и для «Не-аддиктов» 
наиболее значимым фактором выступает фактор, описывающий конфликт лич-
ного и общественного, в то время как для «Аддиктов» в качестве первого фак-
тора выступил фактор, описывающий борьбу с ограничениями вообще.  
Соотношение переменных в пространстве фактора указывает на то, что 
для «Пограничных» данный конфликт состоит в стремлении к социальной 
включенности с одной стороны, и необходимостью ущемлять собственные эго-
истические устремления с другой. Этот фактор также содержит дилемму «сво-
бода-несвобода», создающая перманентный конфликт с социумом, который 
также можно конкретизировать как решение дилеммы «Быть аутсайдером или 
инсайдером?». От решения этого конфликта также зависит степень соци-
альной включенности или изолированности «Пограничных». Характер корреля-
ционных связей переменных указывает на решение этой дилеммы через стрем-
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ление «Пограничных» к иждивенчески -  паразитическому стилю социальных 
взаимодействий с желанием сохранять социальную включенность.  
Второй униполярный фактор – «Обыденность Эго-стремлений» 
(суффициальный компонент) (5% общей дисперсии; R2=0,94, р<0,00001; 
F(1;49)=796,18, р<0,00001) (см. Приложение 5, таблица 3). Охватывает глубин-
но-психологический и личностно - психологический уровни интегральной ин-
дивидуальности. Фактор характерен только для группы «Пограничные». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,10, глубинно-психологического – 0,65. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, на глубинно-психологическом уровне, но находят отражение и на личност-
но - психологическом уровне. Отметим, что 63% переменных, вошедших в фак-
тор, имеют облические, а 37% ортогональные связи (соотношение 2:1), что 
подчеркивает адаптивную гибкость и пластичность компонента – быстрое пла-
стичное изменение эго-стремлений «пограничных». 
Фактор отражает слабую кристаллизацию, не сформированность эго-
идеалов, целей и стремлений, осознанности собственного потенциала развития. 
Эта дефицитарность компенсируется обыденностью и даже приземленностью 
притязаний, стремлением «к маленьким радостям обычного человека». Отмеча-
ется чрезмерно прагматичная жизненная позиция. Может присутствовать де-
формация ценностных ориентаций личности – акцент на стремлении обладать 
объектами материального могущества. Социальные связи рассматриваются 
только с точки зрения прагматической полезности. Достижение целей часто 
осуществляется «чужими руками» с помощью различного скрытого и инфан-
тильного манипулирования.  
Третий биполярный фактор – «Ведомость – Самоконтроль поведе-
ния» (регуляционный компонент) (7% общей дисперсии; R2=0,97, р<0,00001; 
F(1;49)=1374,06, р<0,00001) (см. Приложение 5, таблица 3). Фактор охватыва-
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ет уровень проявлений свойств нервной системы, личностно – психологиче-
ский и глубинно-психологический уровни интегральной индивидуальности. 
Фактор аналогичен фактору, встречающемуся в группах «Аддикты» и «Не-
аддикты». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,30, глубинно-психологического – 0,37, проявления свойств нервной 
системы (психодинамического) – 2,12. Это значит, что источники конфликтов, 
описываемых данным фактором, сосредоточены, преимущественно, на уровне 
проявлений свойств нервной системы, но находят отражение и на личностно - 
психологическом и глубинно-психологическом уровне. Содержание перемен-
ных в пространстве фактора говорит о том, что основное противоречие, которое 
описывает фактор – самоконтроль поведения или импульсивность, ведомость 
поведения, его детерминация внешними стимулами. Отметим, что 29% пере-
менных, вошедших в фактор, имеют облические, а 71% ортогональные связи 
(соотношение 1:2), что подчеркивает ригидность регуляционного компонента.  
Фактор указывает на то, что «Пограничные» также постоянно решают 
противоречие между импульсивными побуждениями к реализации социально-
неприемлемого или невыгодного поведения и его недопущением, провоцируе-
мыми внешними и внутренними стимулами. Дисперсионные связи между пе-
ременными в пространстве фактора позволяет уточнить особенности этих регу-
лятивных процессов у «Пограничных».  
Дисперсионные связи переменной «Регрессия» с такими переменными 
как «С» (F(9;71)=2,46, при р<0,02); «Q3» (F(9;71)=3,28, при р<0,002); «Q4» 
(F(9;71)=2,53, при р<0,01) указывают на то, что регрессивные, инфантильные 
поведенческие реакции у «Пограничных» существенно повышают у них само-
оценку, самоконтроль поведения, уровень ситуационной адаптированности. 
Другими словами, социальная роль «Подростка» является выгодной для «По-
граничных», поскольку способствует адаптации и позволяет контролировать 
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ситуацию, сохраняя высокую самооценку. Позиция манипулирующего «Под-
ростка» вносит определенность, способствует устойчивости и позволяет дости-
гать целей без взятия на себя бремени ответственности. Таким образом, регрес-
сивность и инфантилизм являются для «Пограничных» средством преодоления 
неустойчивости и неопределенности. Это хорошо подчеркивает дисперсионная 
связь переменной «(m ±)» с переменными «Q3» (F(1;79)=6,04, при р<0,02); 
«Q4» (F(1;79)=4,45, при р<0,04), которая говорит о том, что любая неопреде-
ленность фрустрирует, дезорганизует «Пограничных» вызывает у них эмоцио-
нальную напряженность и актуализирует социопатические проявления, чего 
они не могут допускать, поскольку для них важно эксплуатировать социум.  
Таким образом, «Пограничные» испытывают такой же, как аддикты, конфликт 
– следование в поведении спонтанным импульсам или осуществление контроля 
за поведением (дилемма «наслаждение-аскеза») и решают его в пользу получе-
ния наслаждений, но, не отделяясь от социума, а включаясь в него.  
Четвертый биполярный фактор – «Скрытая – Явная враждебность» 
(реляционный компонент) (Приложение 5, таблица 3) (8% общей дисперсии; R-
2=0,98, р<0,00001; F(1;49)=1985, р<0,00001) охватывает глубинно - психологиче-
ский, личностно - психологический и социально - психологический уровни инте-
гральной индивидуальности. Фактор имеется только в группе «Пограничные». 
Фактор раскрывает специфику отношения «Пограничных» к социальной среде. 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,10, глубинно-психологического – 0,65, социально-психологического 
– 2,12. Это значит, что источники конфликтов, описываемых данным фактором, 
сосредоточены, преимущественно, на социально-психологическом уровне, но 
находят отражение и на личностно - психологическом и глубинно - психологи-
ческом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора говорит о том, 
что основное противоречие, которое описывает фактор – сокрытие или прояв-
ление враждебности к социальной среде и испытывание на себе открытой или 
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скрытой враждебности социума. Отметим, что 40% переменных, вошедших в 
фактор, имеют облические, а 60% ортогональные связи (соотношение примерно 
1:1), что подчеркивает ситуативную адаптивную пластичность реляционного 
компонента – в зависимости от ситуации компонент может способствовать как 
адаптации, так и дезадаптации «Пограничного».  
В целом фактор характеризует конфликт между «Пограничными» и соци-
альной средой. И восприятие этой среды, и отношение к ней со стороны «Погра-
ничных» можно характеризовать как враждебное, то есть фактор, по сути схож с 
содержанием аналогичных факторов в группе «Аддикты» и «Не-аддикты». 
Переменные отрицательного полюса фактора содержат переменные, со-
отношение которых указывает на враждебное восприятие и отношение «Погра-
ничных» к социуму, однако это отношение тщательно скрывается под маской 
социально нормативного благопристойного поведения. Фактически же четко 
прослеживается глубинно-психологический синдром накопления злости и го-
товности разрядки грубых аффектов при возникновении повода – синдром, ко-
торый обозначен у Л. Зонди как «Каин под маской Авеля» [482]. 
Переменные положительного полюса содержат переменные, соотноше-
ние которых также указывает на враждебное восприятие и отношение «Погра-
ничных» к социуму, но уже с готовностью открыто мстить, разряжать злобу и 
цинично эксплуатировать других для достижения собственных целей. Фактиче-
ски же четко прослеживается глубинно-психологический синдром, который 
обозначен у Л. Зонди как «Каин готовый мстить» [482]. 
Многочисленные дисперсионные связи переменной «F4» в пространстве 
фактора с другими переменными, отчасти раскрывают нам источник накопле-
ния Каинистической злобы у «Пограничных».  
Отрыв от социума, потеря связи с ним, разрыв отношений вызывает у 
«Пограничных» усиление потребности в поддержке и стремление следовать 
групповым нормам в поведении, что подтверждается дисперсионной связью 
переменной «(m=0)» и «F4» (F(8;72)=3,76, при р<0,02). 
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Аналогичным образом, невозможность почувствовать свою социальную 
значимость либо ситуации, в которых «Пограничные» не могут чувствовать се-
бя в центре внимания, также вызывают у них усиление потребности в поддерж-
ке и стремление следовать групповым нормам в поведении, что подтверждается 
дисперсионной связью переменной «(hy=0)» и «F4» (F(7;73)=2,26, при р<0,04). 
«Q4» (F(1;79)=4,45, при р<0,04), 
Однако, необходимость следовать групповым нормам, получение помо-
щи со стороны других, вызывает у «Пограничных» накопление злобы, раздра-
жения и желание манипулировать и эксплуатировать тех, кто эту помощь ока-
зывает, что подтверждается дисперсионной связью переменной «F4» с пере-
менными «(е -)» (F(7;73)=2,30, при р<0,04) и «(k ±)» (F(7;73)=4,17, при 
р<0,0007).  
Таким образом, «Пограничные» подобны злым детям, которые эксплуа-
тируют взрослых, но при этом стремятся убеждать их в своей зрелости. 
Пятый биполярный фактор – «Регрессивность – Мобилизованность» 
(аффективный компонент) (7% общей дисперсии; R2=0,98, р<0,00001; 
F(1;49)=2935,58, р<0,00001) (см. Приложение 5, таблица 1) охватывает глубин-
но-психологический, личностно-психологический уровни интегральной инди-
видуальности. Фактор имеется только в группе «Пограничные». Фактор рас-
крывает специфику взаимодействия «Пограничных» с социальной средой. 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,10, глубинно-психологического – 0,56. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в глубинно-психологической сфере, но находят отражение и на личностно - 
психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора го-
ворит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – инфан-
тильность или зрелость поведения. Отметим, что 57% переменных, вошедших 
в фактор, имеют облические, и 43% ортогональные связи (соотношение 1:1), 
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что подчеркивает ситуативную адаптивную гибкость и пластичность - в зави-
симости от ситуаций компонент может способствовать как адаптации, так и 
дезадаптации «пограничного». 
Отрицательный полюс фактора содержит переменные, соотношение которых 
указывает постоянную готовность к психической регрессии, к инфантильным пове-
денческим паттернам, к инфантильным формам удовлетворения потребностей и 
получению удовольствий. Четко прослеживается глубинно-психологический син-
дром, который обозначен у Л. Зонди как «Синдром удовольствия» [482]. 
Соотношение переменных, положительного полюса указывает на готов-
ность к оборонительному упрямству, мобилизованности к активному сопротив-
лению попыткам изменения текущего состояния, наложению ответственности. 
Здесь наблюдается симптоматика невротического сопротивления любой ситуа-
ции, в которой возможно социальное разоблачение какой-либо характеристики 
«Пограничных», которую они субъективно воспринимают как неполноценность. 
Фактически же фактор еще раз подчеркивает инфантильную природу 
«Пограничных» и их инфантильную, социально незрелую манеру взаимодей-
ствия с социумом. 
Шестой биполярный фактор – «Комформность – Конфликтность» 
(коммуникативный компонент) (см. Приложение 5, Таблица 3) (7% общей 
дисперсии; R2=0,91, р<0,00001; F(1;49)=487,55, р<0,00001) охватывает глубин-
но - психологический, личностно - психологический уровни интегральной ин-
дивидуальности. Фактор аналогичен фактору в группе «Аддикты».  
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,40, глубинно-психологического – 0,65. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в глубинно-психологической сфере, но находят отражение и на личностно - 
психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора го-
ворит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – проявле-
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ние конформности или конфликтности в межличностных отношениях. Отме-
тим, что 64% переменных, вошедших в фактор, имеют облические, и 36% орто-
гональные связи (соотношение 2:1), что подчеркивает адаптивную гибкость и 
пластичность. 
В психологическом контексте фактор объединяет переменные, позволя-
ющие уточнить поведение «Пограничных» в межличностных отношениях. 
Имеющиеся в пространстве фактора дисперсионные связи позволяют обнару-
жить определенную диалектику в характере межличностных отношений «По-
граничных».  
Так дисперсионная связь переменной «(s-)» c переменной «F1» 
(F(10;70)=2,61, при р<0,01) указывает на то, что состояние пассивности или за-
висимости, подчиненности обстоятельствам повышает у «Пограничных уро-
вень тревоги и эмоциональной напряженности. Эта напряженность, в свою оче-
редь, препятствует нормальной адаптации «Пограничных», о чем свидетель-
ствует дисперсионная связь переменных «F1» и «(k ±)» (F(21;59)=2,24, при 
р<0,008). В этих условиях сказывается дефицитарность Эго-идеалов и Эго-
стремлений «Пограничных», которые у них ограничены большей частью мате-
риальными запросами. Поиск новых ориентиров, позволяющих чувствовать се-
бя устойчиво, побуждает «Пограничных» обращаться за помощью к социуму. 
Повышать уровень позитивного отношения к людям и снижать уровень нега-
тивного отношения к ним, о чем свидетельствует дисперсионная связь пере-
менной «(р +)» с переменными «Позитивные межличностные отношения» 
(F(7;73)=3,28, при р<0,005) и «Негативные межличностные отношения» 
(F(7;73)=2,14, при р<0,05). По мере формирования нового Эго-идеала уровень 
эмоциональной тревоги и психологической напряженности у «Пограничных» 
действительно снижается, о чем свидетельствует дисперсионная связь пере-
менной «(р +)» с переменной «F1» (F(7;73)=2,28, при р<0,03). Таким образом, 
вероятно, что комформность проявляется «Пограничными» в отношении дру-
гих, когда «Пограничные вынуждены черпать дефицитарный ресурс, обращаясь 
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за помощью к другим и конфликтность, когда они не нуждаются в помощи. То 
есть и в этом факторе проявляется манипулятивная инфантильно - иждивенче-
ская позиция «Пограничных» по отношению к социуму. 
Седьмой биполярный фактор – «Соблюдение – Преодоление границ и 
норм» (когнитивный компонент) (9% общей дисперсии; R2=0,85, р<0,00001; 
F(1;49)=125,06, р<0,00001) (см. Приложение 5, Таблица 3) охватывает глубин-
но-психологический и личностно-психологический уровни интегральной инди-
видуальности. Фактор содержательно схож с аналогичными в группе «Аддик-
ты» и «Не-аддикты». 
Структура фактора является частичной, что указывает на наличие скры-
тых конфликтов. Средний уровень насыщенности личностно-психологического 
уровня – 0,81, глубинно-психологического – 0,09. Это значит, что источники 
конфликтов, описываемых данным фактором, сосредоточены, преимуществен-
но, в личностно-психологической сфере, но находят отражение и на глубинно - 
психологическом уровне. Содержание переменных в пространстве фактора го-
ворит о том, что основное противоречие, которое описывает фактор – соблюде-
ние или нарушение социальных норм, нахождение в их границах или преодоле-
ние их. Отметим, что 78% переменных, вошедших в фактор, имеют облические, 
и 22% ортогональные связи (соотношение 4:1), что подчеркивает адаптивную 
гибкость и пластичность. 
Фактор описывает конфликт между побуждениями к соблюдению и 
нарушению не только социальных норм поведения, но и вообще любых границ 
и ограничений. Однако, корреляционные связи между переменными указывают 
на несколько иное содержание этого конфликта у «Пограничных». Соотноше-
ние переменных находящихся на отрицательном полюсе фактора указывает на 
стремление следовать в поведении социальным нормам и руководствоваться 
рассудочной регуляцией поведения для сдерживания импульсивности и 
предотвращения разрядки аффектов, которые накапливаются в связи с этиче-
скими дилеммами (борьба добра и зла). 
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Положительный полюс фактора указывает на стремление выйти за преде-
лы допустимого и разрядить накопленные аффекты, не взирая ни на какие со-
циальные нормы и ограничения. 
Другими словами, фактор отражает не просто дилемму «можно и нельзя», 
а борьбу с нарушением социальных норм в состоянии аффекта.  
Содержательно факторная структура «Пограничных», ее диалектические 
противоречия формируют жизненную «Стратегию Подростка», направлен-
ную на обеспечение социальной включенности и социальной адаптации «По-
граничных». Стратегия «Подростка» является выгодной, поскольку вносит 
определенность, способствует устойчивости положения в социуме, позволяет, 
избегая ответственности, контролировать, эксплуатировать окружающих, мак-
симально удовлетворять свои потребности, минимизируя при этом собственные 
затраты. Поэтому, хотя рассмотренная структура также содержит базовые пси-
хологические компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддик-
тивной» интегральной индивидуальности, эти компоненты наполняются иным 
качественным содержанием и не ведут к противопоставлению «Пограничного» 
и социума, а сохраняют его на позициях, при которых «Пограничный» испыты-
вает минимальное культурное давление, но включается в социум.  
Таким образом, в полученной факторной структуре «Пограничного» типа 
индивидуальности также выделяются компоненты, находящиеся в определенной 
содержательной взаимосвязи: интенциональный, регуляционный, реляционный, 
суффициальный, коммуникативный, когнитивный, аффективный компоненты. 
Отметим, что когнитивный, регуляционный и интенциональный компоненты у 
«пограничных» содержательно схожи с переменными в аналогичных компонен-
тах у не аддиктов и аддиктов: с не-аддиктами – когнитивный компонент – 89%; 
интенциональный компонент - 88%; регуляторный компонент -  57% содержа-
тельно схожих переменных; с аддиктами – когнитивный компонент – 89%; ин-
тенциональный компонент - 91%; регуляторный компонент -  57% содержатель-
но схожих переменных. Остальные компоненты содержат в себе иные, нежели у 
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аддиктов и не-аддиктов, переменные. Этот аспект, наряду с иным, чем у аддик-
тов и не-аддиктов, характером межуровневых и внутриуровневых связей состав-
ляющих переменных, формирует иное, чем у аддиктов и не-аддиктов, содержа-
ние этих компонентов и их проявления. В обобщенном виде - некий погранич-
ный вариант между полной свободой и культурным давлением. 
Все компоненты являются дисгармоничными, содержащими перманент-
ные диалектические противоречия, но регуляционный, реляционный компонен-
ты являются более гармоничными по сравнению с другими.  
Наименьшей адаптивной гибкостью и пластичностью обладают регуля-
ционный компонент – крайне мало подвержен изменениям под влиянием внеш-
них и внутренних условий.  
Ситуативной адаптивной гибкостью и пластичностью обладают интенцио-
нальный, реляционный, аффективный компоненты - в зависимости от ситуаций 
могут способствовать как адаптации, так и дезадаптации «пограничного».  
Максимальной адаптивной гибкостью и пластичностью обладают суффи-
циальный, коммуникативный и когнитивный компоненты. Этот момент хорошо 
объясняет высокую адаптивность «пограничного» в социальной среде. 
Таким образом, когнитивный, регуляционный и интенциональный ком-
поненты входят в состав всех трех выделенных типов индивидуальности. По 
характеру переменных и содержательно они совпадают у «Аддиктивного», 
«Пограничного» и «Не-аддиктивного» типов интегральной индивидуальности. 
Эти компоненты интегральной индивидуальности, являясь базовыми компо-
нентами аддиктивного поведения в структуре индивидуальности, могут быть 
сравнены количественно у представителей всех трех типов индивидуальности. 
По остальным компонентам – коммуникативному, суффициальному, реляцион-
ному, аффективному – где отсутствует сходство переменных – существует ка-
чественное различие, которое было представлено выше. 
Установлена зависимость между типом интегральной индивидуальности 
и характером выраженности когнитивного, регуляционного и интенционально-
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го компонентов: когнитивному F(32;784)=5,266; p<0,00001; регуляционному 
F(28;788)=3,1475; p<0,00001; интенциональному F(44;772)=4,105; p<0,00001. 
Сравнение переменных, входящих в когнитивный компонент по критерию t - 
Стьюдента у представителей различных групп, дало следующие результаты. 
У «Аддиктов» оказываются акцентированы социально девиантные прояв-
ления и существенно занижены социально позитивные (см. Приложение 5, табли-
ца 4 и 5). По сравнению и с «пограничными» и с «не-аддиктами» у «аддиктов 
меньше выражены: социальная нормативность поведения, этическая цензура по-
ведения, стремление к упорядоченности, социальная включенность, устойчивость 
личности, рассудочная регуляция поведения. И, напротив, более выражены: соци-
альная раскрепощенность поведения, социальная незрелость, креативность интел-
лекта, социальная оппозиционность, неустойчивость личности, эмоциональная ре-
гуляция поведения, злобность, слабость эго-идеалов, депрессивность, позиция до-
минирования (см. Приложение 5, таблица 4 и 5). То есть у «Аддиктов» в когни-
тивном компоненте однозначно доминирует «Преодоление границ и норм». 
«Пограничные» показывают аналогичную картину, но уже при сравне-
нии с «Не-Аддиктами» (см. Приложение 5, таблица 6). У них более выражены 
такие характеристики как: социальная раскрепощенность поведения, неустой-
чивость личности, эмоциональная регуляция поведения, слабость эго-идеалов. 
И, напротив, менее выражены социально позитивные проявления: социальная 
нормативность поведения, устойчивость личности, рассудочная регуляция по-
ведения, этическая регуляция поведения. То есть у «пограничных» в когнитив-
ном компоненте, как и у «Аддиктов» однозначно доминирует «Преодоление 
границ и норм», но по сравнению с последними, «Пограничные» стоят ближе к 
социально нормативным «Не-аддиктам», но фактически занимают действи-
тельно пограничное положение. 
«Не-аддикты» в когнитивном компоненте однозначно проявляют более 
повышенный уровень социально позитивных качеств и у них доминирует «Со-
блюдение границ и норм» (см. Приложение 5, таблица 5 и 6). 
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Сравнение переменных, входящих в регуляционный компонент по критерию 
t - Стьюдента у представителей различных групп, дало следующие результаты. 
«Аддикты» при сравнении с группой «Пограничных» и «Не-Аддиктов» 
обладают более выраженными характеристиками, указывающими на их импуль-
сивность, слабость самоконтроля поведения: суетливость, зависимость от груп-
пы и зависимость поведения от эмоционального фона, сензитивность, низкая ре-
зистентность к внешним и внутренним импульсам, регрессивное реагирование 
на фрустрацию, низкий уровень эмоциональной устойчивости, напряженность, 
фрустрированность, снижение темпа и активности (см. Приложение 5, таблица 7 
и 8). То есть, в регуляционном компоненте у «Аддиктов» явно доминирует по-
люс «Ведомости» - слабости самоконтроля поведения и его импульсивности. 
«Пограничные» и «Не-аддикты» в регуляционном компоненте обнару-
живают различия только по одной переменной «d=0» t=(df=199)=5,55; 
p<0,00001(m1=0,82; m2=1,92) – «Пограничные» в большей степени, чем «Не-
Аддикты», не довольствовуются имеющимся и постоянно готовы к поиску ново-
го или новых возможностей. Хотя, в целом, и у тех и у других в регуляционном 
компоненте доминирует полюс «Самоконтроля поведения» и импульсивности. 
Сравнение переменных, входящих в интенциональный компонент по 
критерию t - Стьюдента у представителей различных групп, дало следующие 
результаты. 
У «Аддиктов» акцентированы социально девиантные проявления и су-
щественно занижены социально позитивные, также, как и по когнитивному 
компоненту (см. Приложение 5, таблица 9 и 10). По сравнению и с «погранич-
ными» и с «не-аддиктами» у «аддиктов меньше выражены: социальная норма-
тивность поведения, социальная зрелость, позитивные межличностные отно-
шения, социальная включенность, надежность, коллективизм, устойчивость 
личности, рассудочная регуляция поведения. И, напротив, более выражены: со-
циальная раскрепощенность поведения, социальная незрелость, конфликтные 
межличностные отношения, креативность интеллекта, социальная оппозицион-
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ность, ненадежность, индивидуализм, неустойчивость личности, эмоциональ-
ная регуляция поведения, стремление выхода за пределы, слабость реализации 
эго-идеалов, позиция доминирования (см. Приложение 5, таблица 9 и 10). То 
есть у «Аддиктов» в интенциональном компоненте однозначно доминирует 
«Социальная оппозиционность». 
«Пограничные» показывают аналогичную картину, но уже при сравнении 
с «Не-Аддиктами» (см. Приложение 5, таблица 11). У них более выражены такие 
характеристики как: социальная раскрепощенность поведения, социальная не-
зрелость, социальная оппозиционность, ненадежность, индивидуализм, неустой-
чивость личности, эмоциональная регуляция поведения. И, напротив, менее вы-
ражены социально позитивные проявления: социальная нормативность поведе-
ния, позитивность межличностных отношений, социальная включенность, 
надежность, коллективизм, устойчивость личности, рассудочная регуляция по-
ведения. То есть у «пограничных» в интенциональном компоненте, как и у «Ад-
диктов», доминирует «Социальная оппозиционность», но по сравнению с по-
следними, «Пограничные» стоят ближе к социально нормативным «Не-
аддиктам», но фактически занимают действительно пограничное положение. 
«Не-аддикты» в интенциональном компоненте однозначно проявляют 
более повышенный уровень социально позитивных качеств и у них доминирует 
«Социальная включенность» (см. Приложение 5, таблица 10 и 11). 
Таким образом, базовые психологические компоненты аддиктивного по-
ведения - когнитивный, регуляторный и интенциональный – содержащиеся в 
структурах «аддиктивного», «пограничного» и «не-аддиктвного» типов инте-
гральной индивидуальности, не смотря на сходство состава вошедших компо-
нентов, количественно и содержательно различаются за счет специфики межу-
ровневых и внутриуровневых связей составляющих элементов. 
Все представленные структуры включают большое число биполярных 
факторов, содержащих явно социально - позитивные и социально - негативные 
полюса. Это указывает на наличие внутри каждой из структур диалектических 
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противоречий, обеспечивающих их развитие, функционирование и сохранение. 
Анализ показал, что в структурах «Не-аддиктивной» и «Пограничной» индиви-
дуальности действительно содержатся базовые психологические компоненты 
аддиктивной индивидуальности. Однако, в этих структурах они имеют иное ко-
личественное выражение, за счет наличия механизмов снижения уровня их вы-
раженности, что способствует изменению их качественного содержания в сто-
рону большей социализированности и социальной включенности личности.  
Еще в большей степени представленные особенности проявляются при 
регрессионном анализе взаимодействия факторов в рамках каждой из структур. 
Регрессионный анализ факторных коэффициентов [198, с.267-268, 271-274] 
позволил выделить регрессионные связи между факторами, указывающими на 
существование перманентных диалектических противоречий в структуре базо-
вых психологических компонентов типов интегральной аддиктивной индиви-
дуальности, показывающих механизмы разрешения конфликтов, вызванных 
культурным давлением и сущностные различия этих структур. 
«Аддиктивный» тип интегральной индивидуальности. Регрессионная 
обратно-пропорциональная взаимосвязь когнитивного компонента с интенци-
ональным (R2=0,44, р<0,05; F(6;39)=2,59, р<0,03) (R2=0,47, р<0,03; 
F(6;39)=2,56, р<0,03). Если когнитивный компонент принимает положитель-
ный полюс – «Преодоление границ и норм», то интенциональный принимает 
отрицательный полюс – «Социальная включенность» и наоборот. Таким обра-
зом, например, когда аддикт прилагает усилия для достижения социальной 
включенности и пытается интегрироваться в социум, то по мере успешности 
этого процесса у него усиливаются стремления к нарушению норм этого соци-
ума. Чем сильнее девиантные стремления выйти за рамки норм, тем сильнее 
становятся его социоцентричные стремления. 
Регрессионная обратно-пропорциональная взаимосвязь коммуникативного 
и когнитивного компонентов описывает нам аналогичный конфликт аддиктов с 
социумом. Если коммуникативный компонент принимает положительный полюс 
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– «Конформность», то когнитивный принимает отрицательный полюс – «Пре-
одоление границ и норм» (R2=0,32, р<0,03; F(6;39)=2,59, р<0,03). Испытывая 
комформность, или будучи комформным во взаимоотношениях, аддикт стремит-
ся каким-либо образом нарушать складывающуюся гармонию отношений.  
Еще более наглядно неспособность аддиктов надежно интегрироваться в 
социум показывает регрессионная обратно-пропорциональная связь интенцио-
нального и коммуникативного компонентов (R2=0,45, р<0,05; F(6;39)=2,34, 
р<0,05). Если интенциональный компонент принимает положительный полюс – 
«Социальная оппозиционность», то коммуникативный принимает отрицатель-
ный полюс – «Конформность» и наоборот.  
В целом факторная структура и связи компонентов показывают нам базо-
вый реципрокный конфликт между постоянным побуждением аддиктов к 
нарушению любых норм и границ и побуждением к социальной включенности.  
Объяснение существования этого конфликта можно найти на основе кон-
цепции С.В. Савельева о двойственности и конфликтности неврологического 
контроля поведения [235, C. 35-42]. «...Существует два параллельных механиз-
ма решения поведенческих задач, построенных на работе лимбической систе-
мы и неокортекса. Лимбическая система представляет собой накопленный 
врождѐнный видовой опыт приматов, реализуемый через инстинкты и нейро-
гормональные механизмы контроля поведения. Неокортикальный механизм 
сформирован на рассудочных принципах, использующих индивидуальную па-
мять и способность животного решать новые задачи, «вычисляя» результат. 
Лимбический механизм принятия решений экономичней и обычно превалирует 
у приматов и человека» [235, C. 42]. «Неокортекс обладает одним неоспори-
мым преимуществом - индивидуальной памятью. Она хранит физиологические 
и социальные достижения особи, социальные правила и условности, вычислен-
ные формы поведения, которые могут быть рассогласованны с врождѐнным 
видовым опытом» [235, C. 41]. Реализация аддикции, как и жизнь аддикта воз-
можна только в социуме, который накладывает неизбежные ограничения, со-
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блюдения которых для аддиктов чрезвычайно энергозатратны и они рассогла-
сованы со стремлением к получению аддиктом удовольствия – как следствие 
возникает и сохраняется перманентный конфликт. 
«Не-аддиктивный» тип интегральной индивидуальности. Регрессионная 
прямая связь интенционального и когнитивного компонентов (R2=0,32, р<0,05; 
F(6;42)=2,33, р<0,05) отчасти показывает механизм решения конфликта с социу-
мом в сторону выбора социальной включенности и снижения оппозиционных по-
буждений. Если интенциональный компонент принимает отрицательный полюс – 
«Социальная оппозиционность», то и когнитивный компонент принимает также 
отрицательный полюс – «Соблюдение границ и норм». Связь показывает, что воз-
никающие социально-негативные побуждения, угрожающие социальной вклю-
ченности тут же нивелируются действием Табу, составляющих основу культуры. 
«Пограничный» тип интегральной индивидуальности. Демонстрирует 
схожий способ решения противоречий с социумом. Регрессионная прямая связь 
интенционального и когнитивного компонентов (R2=0,41, р<0,03; F(6;44)=2,58, 
р<0,05) отчасти показывает механизм решения конфликта с социумом в сторо-
ну выбора социальной включенности и снижения оппозиционных побуждений. 
Если интенциональный компонент принимает отрицательный полюс – «Соци-
альная оппозиционность», то и когнитивный компонент принимает также от-
рицательный полюс – «Соблюдение границ и норм».  
Таким образом, представленный математико-статистический, содержа-
тельный и сравнительный анализ выделенных структур «Аддиктивного», 
«Пограничного» и «Не-аддиктивного» типов интегральной индивидуально-
сти позволил доказать третью и четвертую гипотезы исследования: «В 
структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной инди-
видуальности, наряду с содержательно специфичными для этих структур 
психологическими компонентами, также содержатся базовые психологиче-
ские компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктивной» 
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интегральной индивидуальности» (когнитивный, регуляционный и интенци-
ональный).  
«Базовые психологические компоненты аддиктивного поведения и со-
держательно специфичные психологические компоненты, содержащиеся в 
структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной инди-
видуальности, обладают такими внутриуровневыми и межуровневыми зави-
симостями элементов индивидуальности (механизмами), которые нивелиру-
ют аддиктивное поведение и способствуют поддержанию социальной вклю-
ченности у представителей этих типов индивидуальности». К таким содер-
жательно специфичным психологическим компонентам можно отнести: ре-
ляционный, суффициальный, коммуникативный и аффективный компоненты, 
имеющие некоторое содержательное отличие у представителей «Погранич-
ного» и «Не-аддиктивного типов интегральной индивидуальности. 
Содержательный анализ также позволил доказать и седьмую гипотезу 
исследования: «В структуре интегральной индивидуальности можно выделить 
метафакторы, определяющие различные жизненные стратегии, характерные 
для представителей аддиктивной, пограничной и не-аддиктивной интеграль-
ной индивидуальности».  
Аддиктивный тип - «Стратегия гедонизма» - преодоление любых огра-
ничений ради получения удовольствия, социальная самоизоляция, отчуждение 
от социума, восприятие социальной среды как чуждой. 
Пограничный тип - «Стратегия иждивенчества» - устойчивая ижди-
венчески - паразитическая позиция в социуме, позволяющая, избегая ответ-
ственности, контролировать, эксплуатировать окружающих, максимально удо-
влетворяя собственные потребности, при минимальных энергозатратах.  
Не-аддиктивный тип - «Стратегия обыденной жизни» - устойчивая 
невротическая позиция в социуме и подчиненность социальным требованиям 
ради продуктивной интеграции в социум, для достижения максимально воз-
можного социального и материального статуса в ходе конкурентной борьбы, 
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проводимой всеми возможными социально приемлемыми средствами, исходя 
из собственной выгоды. Дополнительными когнитивно-эмоциональными стра-
тегиями сохранения социальной включенности выступают: Пассивное подчине-
ние обстоятельствам и следование за большинством; Рассудочная рационали-
зация ситуации для поиска эмоционально комфортного объяснения событий; 
Фантазирование и уход от ситуации.  
Ранее в структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности 
были выделены базовые психологические компоненты аддиктивного пове-
дения - базовый аддиктивный симптомокомплекс, общий для всех рассмат-
риваемых форм аддиктивного поведения. В этой связи интересным пред-
ставляется изучение того, как эти базовые психологические компоненты ад-
диктивного поведения проявляются в рамках отдельных форм аддиктивного 
поведения. 
4.7. Определение и анализ аддиктивных симптомокомплексов для 
рассматриваемых видов аддиктивного поведения 
В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по крите-
рию «форма аддиктивного поведения» можно выделить базовые психологиче-
ские компоненты, характерные для каждой вида аддиктивного поведения, 
определяющие его содержательное отличие от других видов «Аддиктивной» 
интегральной индивидуальности (аддиктивный симптомокомплекс). 
Проверка данной гипотезы, во-первых, позволяет, во-вторых, по кри-
терию «формы аддиктивного поведения» из обобщенной «Аддиктивной» 
интегральной индивидуальности выделить соответствующие формы аддик-
тивной интегральной индивидуальности – «Алкогольная», «Наркотическая» 
«Гэмблинговая», «Адреналиноманическая», «Сексуально аддиктивная», 
«Любовно аддиктивная», «Аддикции от отношений», «Интернето – и – ком-
пьютероманийная», «Трудоголическая». Во-вторых, более четко дифферен-
цировать различные виды «Аддиктивной» интегральной индивидуальности. 
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В-третьих, дополнительно подтверждает четкую дифференциацию и грани-
цы типов аддиктивной индивидуальности - «Аддиктивная», «Пограничная», 
«Не - аддиктивная». 
Для выделения базовых психологических компонентов, характерных 
для каждого вида аддиктивного поведения, была избрана процедура сравне-
ния по критерию t – Стьюдента, индивидуальных факторных оценок (значе-
ний каждого фактора для каждого испытуемого) [198, с. 272], которые были 
получены ранее при формировании факторной структуры аддиктивной инте-
гральной индивидуальности. Для этого испытуемые из общей группы «Ад-
дикты» (n=209) были распределены на различные подгруппы по критерию 
формы аддиктивного поведения. Сравнение факторных оценок позволило, с 
одной стороны, определить сравнительную количественную выраженность 
того или иного компонента, с другой стороны, определить выраженность то-
го или иного полюса факторов в факторной структуре при той или иной 
форме аддикции.  
4.7.1. Психологический симптомокомплекс алкогольной аддикции 
Сравнение алкогольной аддикции с другими видами аддиктивного пове-
дения, показало, что у алкогольных аддиктов отмечается предпочтение следу-
ющих полюсов в рамках факторной структуры аддиктивной индивидуальности 
(см. таблицу 4.7.1.1.). 
Таблица 4.7.1.1. Содержание базовых психологических компонентов алкогольной  
аддикции в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный  Эйфория 
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Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при алкоголь-
ной аддикции, так и специфику конфликта алкогольных аддиктов с социальной 
средой. С одной стороны, постоянное стремление к удовольствиям, связанное с 
ним стремление нарушать социальные нормы, оппозиционность и конфликт-
ность, восприятие среды как враждебной. С другой стороны, необходимость 
удержания поведения в рамках нормы, стремление к социальной включенности 
через проявление дружелюбия. 
Сравнение алкогольной аддикции с другими видами аддиктивного по-
ведения, показало, как отсутствие статистически значимых различий по 
всем факторам выделенной структуры аддиктивной индивидуальности с 
наркоманией, гэмблингом и сексуальной аддикцией, так и наличие следую-
щих различий.  
1. С адреналиноманией по аффективному компоненту (t=(df=126)=2,47, 
p<0,02). У алкогольных аддиктов более выражен отрицательный полюс – Эй-
фория. У адреналиноманов более выражен положительный полюс – Дисфория. 
Алкоголики всегда стремятся к получению удовольствия. Адреналиноманы, 
напротив, постоянно стремятся преодолевать дисфорию.  
2. С любовной аддикцией также по аффективному компоненту 
(t=(df=146)=2,03, p<0,04). У алкогольных аддиктов, как и у любовных выражен 
отрицательный полюс – Эйфория. Однако, у алкоголиков стремление к получе-
нию физического удовольствия выражено в большей степени, чем у любовных 
аддиктов. 
3. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=160)=4,12, p<0,00006). У алкогольных аддиктов более выражен положи-
тельный полюс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более 
выражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=160)=2,66, p<0,008). У алко-
гольных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У 
зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
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По аффективному компоненту (t=(df=160)=2,47, p<0,02). У алкогольных ад-
диктов более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У зависимых от отноше-
ний более выражен положительный полюс – Дисфория. Алкоголики всегда стре-
мятся к получению удовольствия, зависимые от отношений, напротив, постоянно 
стремятся преодолевать дисфорию. Таким образом, алкогольные аддикты в сравне-
нии с зависимыми от отношений, выступают как более девиантные и конфликтные.  
4. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=129)=3,79, p<0,0002). У алкогольных аддиктов более выражен по-
ложительный полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более 
выражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=129)=2,40, p<0,02). У алко-
гольных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность 
По аффективному компоненту фактору (t=(df=129)=3,55, p<0,0005). У 
алкогольных аддиктов более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У ин-
тернетоманов более выражен положительный полюс – Дисфория. Алкоголики 
стремятся к получению удовольствия, интернетоманы, напротив, стремятся 
преодолевать дисфорию.  
Таким образом, здесь напрашивается тот же вывод, что и при сравнении с 
зависимыми от отношений. Алкогольные аддикты в сравнении интернетомана-
ми выступают как более девиантные и конфликтные.  
5. С трудоголией по когнитивному компоненту фактору (t=(df=119)=5,17, 
p<0,000001). У алкогольных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=119)=3,61, p<0,0005). У алко-
гольных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
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ционность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность 
По коммуникативному компоненту (t=(df=119)=3,28, p<0,001). У алко-
гольных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У 
трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
По аффективному компоненту (t=(df=119)=2,21, p<0,03). У алкогольных 
аддиктов более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У трудоголиков бо-
лее выражен положительный полюс – Дисфория. Алкоголики всегда стремятся 
к получению удовольствия, трудоголики, напротив, постоянно стремятся пре-
одолевать дисфорию. 
Таким образом, у алкогольных аддиктов имеются устойчивые различия с 
носителями тех аддикций, которые в меньшей степени, чем алкогольная, под-
вержены социальному преследованию и наносят меньший социальный ущерб. 
И, напротив, отсутствуют устойчивые различия с носителями тех аддикций, ко-
торые в большей степени подвержены социальному преследованию и наносят 
больший социальный ущерб.  
Алкоголики являются носителями конфликта с социальной средой, вос-
принимая ее враждебной, в связи с преградами культуры на пути получения 
удовольствия, постоянно нарушая социальные нормы, занимая оппозиционное 
отношение, и открыто конфликтуя. Тем не менее, они стремятся к социальной 
включенности через проявление дружелюбия, попытки удержание поведения в 
рамках нормы.  
4.7.2. Психологический симптомокомплекс наркотической аддикции 
Сравнение наркотической аддикции с другими формами аддиктивного пове-
дения, показало, что у наркоманов отмечается предпочтение следующих полюсов в 
рамках факторной структуры аддиктивной индивидуальности (см. таблицу 4.7.2.1.) 
Таблица 4.7.2.1. Содержание базовых психологических компонентов наркотической  
аддикции в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
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1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный Ведомость  
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный Мнительность  
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный  Эйфория 
 
Мы наблюдаем такой психологический симптомокомплекс наркоманов, 
который показывает тотальную противопоставленность наркоманов социуму, 
их асоциальность, социальную самоизолированность и тотальное стремление к 
получению удовольствия, ради получения которого, наркоманы готовы преодо-
левать абсолютно любые нормы, препятствия и ограничения и не обладают ни-
какими более менее выраженными механизмами сдерживания и произвольного 
регулирования поведением. Выделенные полюса факторов фактически обрисо-
вывают нам координаты андеграундной нарко-культуры, существующей парал-
лельно с нормативной социальной средой, от которой наркоманы готовы ак-
тивно защищаться. 
Сравнение наркотической аддикции с другими видами аддиктивного по-
ведения, показало, отсутствие статистически значимых различий по всем фак-
торам выделенной структуры аддиктивной индивидуальности с алкогольной 
аддикцией, гэмблингом и сексуальной аддикцией, а также наличие следующих 
статистически значимых различий. 
1. С адреналиноманией по аффективному компоненту (t=(df=95)=2,11, 
p<0,04). У наркоманов более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У ад-
реналиноманов более выражен положительный полюс – Дисфория. Наркоманы 
всегда стремятся к получению удовольствия. Адреналиноманы, напротив, по-
стоянно стремятся преодолевать дисфорию.  
2. С любовной аддикцией также по аффективному компоненту 
(t=(df=115)=2,56, p<0,01). У наркоманов, как и у любовных аддиктов выражен по-
ложительный полюс – Эйфория. Однако, у наркоманов стремление к получению 
физического удовольствия выражено в большей степени, чем у любовных аддиктов. 
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3. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=129)=4,78, p<0,000005). У наркоманов более выражен положительный по-
люс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более выражен от-
рицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=129)=2,78, p<0,006). У нарко-
манов более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По коммуникативному компоненту фактору (t=(df=129)=2,71, p<0,008). 
У наркоманов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У за-
висимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
По аффективному компоненту (t=(df=129)=2,01, p<0,05). У наркоманов 
более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У зависимых от отношений 
более выражен положительный полюс – Дисфория. Наркоманы стремятся к по-
лучению удовольствия, зависимые от отношений, напротив, стремятся преодо-
левать дисфорию.  
Таким образом, наркоманы, как и алкоголики, в сравнении с зависимыми 
от отношений выступают как более асоциальные и конфликтные.  
4. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=98)=4,52, p<0,00002). У наркоманов более выражен положитель-
ный полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более выражен от-
рицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=98)=3,11, p<0,003). У наркоманов 
более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У интер-
нетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=98)=2,97, p<0,004). У наркоманов 
более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У интернетоманов более вы-
ражен положительный полюс – Дисфория. Наркоманы стремятся к получению 
удовольствия, интернетоманы, напротив, стремятся преодолевать дисфорию.  
  
339 
Таким образом, наркоманы в сравнении интернетоманами выступают как 
более асоциальные и конфликтные.  
5. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=88)=5,75, 
p<0,0000001). У наркоманов более выражен положительный полюс – Преодо-
ление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – 
Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=88)=4,28, p<0,00005). У нарко-
манов более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=88)=3,25, p<0,002). У нарко-
манов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У трудоголи-
ков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, у наркоманов имеются устойчивые различия с носителями тех 
аддикций, которые в меньшей степени, чем наркотическая, подвержены социально-
му преследованию и наносят меньший социальный ущерб. И, напротив, отсутствуют 
устойчивые различия с носителями тех аддикций, которые в большей степени под-
вержены социальному преследованию и наносят большей социальный ущерб.  
Сравнительный анализ показывает, что доминирующим побуждением 
наркоманов является получение удовольствия от употребления ПАВ. Ради это-
го удовольствия они готовы идти на явное нарушение любых социальных норм 
и ограничений, на открытый конфликт с социальной средой, и находятся в по-
стоянной оппозиции к ней и испытывают постоянное параноидное недоверие к 
людям. Поэтому, нарко-культура - всегда асоциальный андеграунд никогда не 
ищущий компромиссов с нормативной культурой. Это, в совокупности с им-
пульсивностью, детерминированностью поведения наркоманов внешними сти-
мулами и слабостью механизмов сдерживания, произвольного контроля пове-
дения, делает наркоманию наиболее социально опасной формой аддиктивного 
поведения.  
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4.7.3. Психологический симптомокомплекс гэмблинга 
Сравнение гэмблинга с другими формами аддиктивного поведения, пока-
зало, что у игроманов отмечается предпочтение следующих полюсов в рамках 
факторной структуры аддиктивной индивидуальности (см. таблицу 4.7.3.1.) 
Таблица 4.7.3.1. Содержание базовых психологических компонентов  
при игровой зависимости в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный  Эйфория 
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при гэмблинге, 
так и специфику конфликта гэмблеров с социальной средой. С одной стороны, 
постоянное стремление к удовольствиям, стремление нарушать социальные 
нормы, оппозиционность и конфликтность, восприятие среды как враждебной. 
С другой стороны, необходимость удержания поведения в рамках нормы, 
стремление к социальной включенности через проявление дружелюбия. 
Сравнение гэмблинга с другими видами аддиктивного поведения, показа-
ло, отсутствие статистически значимых различий по всем факторам выделен-
ной структуры аддиктивной индивидуальности с алкогольной аддикцией, 
наркоманией, адреналиноманией, сексуальной и любовной аддикцией, а также 
наличие следующих значимых различий у представителей гэмблинга. 
1. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=164)=4,28, p<0,00003). У гэмблеров более выражен положительный по-
люс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более выражен 
отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=164)=2,37, p<0,02). У гэмбле-
ров более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
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зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
 Таким образом, гэмблеры, в сравнении с зависимыми от отношений вы-
ступают как более девиантные и социально оппозиционные.  
2. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=133)=3,98, p<0,0001). У гэмблеров более выражен положительный 
полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=133)=2,85, p<0,005). У гэмбле-
ров более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У ин-
тернетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=133)=2,35, p<0,02). У гэмблеров 
более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У интернетоманов более вы-
ражен положительный полюс – Дисфория. Гэмблеры стремятся к получению 
удовольствия, интернетоманы, напротив, стремятся преодолевать дисфорию.  
Таким образом, гэмблеры, в сравнении интернетоманами, выступают бо-
лее социально девиантными и конфликтными.  
3. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=123)=5,56, 
p<0,0000001). У гэмблеров более выражен положительный полюс – Преодоле-
ние границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Со-
блюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=123)=4,08, p<0,0008). У гэм-
блеров более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. 
У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная вклю-
ченность. 
Таким образом, у гэмблеров имеются устойчивые различия с носителями 
тех аддикций, которые в меньшей степени подвергаются социальному преследо-
ванию и наносят меньший социальный ущерб. И, напротив, отсутствуют устой-
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чивые различия с носителями тех аддикций, которые в большей степени подвер-
гаются социальному преследованию и наносят большей социальный ущерб.  
Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс гэмблеров 
идентичен симптомокомплексу алкоголиков. Гэмблеры, как и алкоголики яв-
ляются носителями конфликта с социальной средой, постоянно нарушая соци-
альные нормы, занимая оппозиционное отношение, и открыто конфликтуя. Тем 
не менее, они стремятся к социальной включенности через проявление друже-
любия, попытки удержание поведения в рамках нормы.  
4.7.4. Психологический симптомокомплекс адреналиномании 
Сравнение адреналиномании с другими формами аддиктивного поведе-
ния, показало, что у адреналиноманов отмечается предпочтение следующих 
полюсов в рамках факторной структуры аддиктивной индивидуальности (см. 
таблицу 4.7.4.1.) 
Таблица 4.7.4.1. Содержание базовых психологических компонентов при адреналино-
мании в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный Мнительность  
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный Дисфория  
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при адренали-
номании, так и специфику конфликта адреналиноманов с социальной средой.  
С одной стороны, постоянная готовность и стремление нарушать социальные 
нормы и любые границы, оппозиционность, конфликтность и восприятие соци-
альной среды как чуждой, мнительность и недоверие к окружающим, постоян-
ная напряженность в связи с дисфорией и потребность уменьшать ее интенсив-
ности за счет реализации аддикции. С другой стороны, необходимость удержа-
ния поведения в рамках нормы. Важно отметить отсутствие дружелюбия, кон-
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формности, что указывает на минимизацию социальных контактов адренали-
номанов, сформированность специфичной андерграундной культуры «любите-
лей риска» и замкнутость на ней подавляющего числа адреналиноманов. 
Сравнение адреналиномании с другими видами аддиктивного поведения, 
показало, отсутствие статистически значимых различий по всем факторам вы-
деленной структуры аддиктивной индивидуальности с гэмблингом, сексуаль-
ной и любовной аддикциями также наличие следующих статистически значи-
мых различий у представителей адреналиномании. 
1. С алкоголиками по аффективному компоненту (t=(df=126)=2,47, 
p<0,02). У алкоголиков более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У ад-
реналиноманов более выражен положительный полюс – Дисфория. Алкоголики 
стремятся к получению удовольствия, адреналиноманы, напротив, стремятся 
преодолевать дисфорию.  
2. С наркоманами по аффективному компоненту (t=(df=126)=2,47, 
p<0,02). У наркоманов более выражен отрицательный полюс – Эйфория. У ад-
реналиноманов более выражен положительный полюс – Дисфория. Наркоманы 
стремятся к получению удовольствия, адреналиноманы, напротив, стремятся 
преодолевать дисфорию.  
2. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=162)=4,79, p<0,000001). У адреналиноманов более выражен положи-
тельный полюс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более 
выражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=162)=2,36, p<0,02). У адрена-
линоманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Со-
циальная включенность. 
Таким образом, адреналиноманы, в сравнении с зависимыми от отноше-
ний выступают как более девиантные и социально оппозиционные.  
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3. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=131)=4,44, p<0,00002). У адреналиноманов более выражен поло-
жительный полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более вы-
ражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=131)=2,84, p<0,005). У адрена-
линоманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
Таким образом, адреналиноманы, в сравнении интернетоманами, высту-
пают более социально девиантными и конфликтными.  
4. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=121)=5,98, 
p<0,0000001). У адреналиноманов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По регуляторному компоненту (t=(df=121)=2,12, p<0,04). У адреналино-
манов более выражен отрицательный полюс – Самоконтроль поведения. У тру-
доголиков более выражен положительный полюс – Ведомость. 
По интенциональному компоненту (t=(df=121)=4,08, p<0,0008). У адре-
налиноманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=121)=2,66, p<0,009). У адре-
налиноманов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У тру-
доголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, адреналиномания в ряду рассматриваемых аддикций за-
нимает промежуточное положение между аддикциями, подвергающимися со-
циальному репрессированию и наносящими явный социальный ущерб в раз-
личных формах, и аддикциями подвергающимися меньшей степени социально-
го репрессирования и наносящими меньший социальный ущерб.  
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С одной стороны, мы видим, что психологический симптомокомплекс 
адреналиномании содержательно близок симптомокомплексу наркоманов. Фак-
тически, только необходимость самоконтроля поведения и избегание дисфории 
отличают адреналиноманов от наркоманов, то есть по степени асоциальности 
адренаниноманы приближены к наркоманам.  
Однако, с другой стороны, по сравнению с наркоманами, адреналинома-
ны обладают более-менее развитыми механизмами произвольной регуляции 
поведения. Кроме того, адреналиноманы не имеют статистически значимых 
различий по всем факторам выделенной структуры аддиктивной индивидуаль-
ности с менее, чем наркомания, социально опасными аддикциями, такими как 
гэмблинг, сексуальная и любовная аддикциями.  
4.7.5. Психологический симптомокомплекс сексуальной аддикции 
Сравнение сексуальной аддикции с другими формами аддиктивного по-
ведения, показало, что у сексуальных аддиктов отмечается предпочтение сле-
дующих полюсов в рамках факторной структуры аддиктивной индивидуально-
сти (см. таблицу 4.7.5.1.) 
Таблица 4.7.5.1. Содержание базовых психологических компонентов  
при сексуальной аддикции в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный Мнительность  
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный  Эйфория 
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при сексуаль-
ной аддикции, так и специфику конфликта сексуальных аддиктов с социальной 
средой. С одной стороны, стремление к получению удовольствия, постоянная 
готовность и стремление нарушать социальные нормы и любые границы, оппо-
зиционность, конфликтность и восприятие социальной среды как чуждой, мни-
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тельность и недоверие к окружающим. С другой стороны, необходимость 
удержания поведения в рамках нормы. Важно отметить отсутствие, как и у ад-
реналиноманов, дружелюбия, конформности, что указывает на минимизацию 
социальных контактов сексуальных аддиктов, сформированность специфичной 
андерграундной культуры «любителей секса» и замкнутость на ней подавляю-
щего числа сексуальных аддиктов. 
Сравнение сексуальной аддикции с другими видами аддиктивного пове-
дения, показало, отсутствие статистически значимых различий по всем факто-
рам выделенной структуры аддиктивной индивидуальности с алкоголизмом, 
наркоманией, гэмблингом, адреналиноманией и любовной аддикциями также 
наличие следующих статистически значимых различий у представителей сек-
суальной аддикции. 
1. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=97)=4,68, p<0,000001). У сексуальных аддиктов более выражен положи-
тельный полюс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более 
выражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=97)=3,97, p<0,0001). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – 
Социальная включенность. 
Таким образом, сексуальные аддикты, в сравнении с зависимыми от от-
ношений выступают как более девиантные и социально оппозиционные.  
3. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=107)=3,36, p<0,001). У сексуальных аддиктов более выражен по-
ложительный полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более 
выражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=107)=2,78, p<0,006). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
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ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность. 
Таким образом, сексуальные аддикты, в сравнении интернетоманами, вы-
ступают более социально девиантными и конфликтными.  
4. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=138)=3,58, 
p<0,0005). У сексуальных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=138)=2,37, p<0,01). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность.  
Таким образом, у сексуальных аддиктов имеются устойчивые различия с 
носителями тех аддикций, которые в меньшей степени подвержены социальному 
преследованию и наносят меньший социальный ущерб. И, напротив, отсутствуют 
устойчивые различия с носителями тех аддикций, которые в большей степени 
подвергаются социальному преследованию и наносят большей социальный ущерб.  
Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс сексуальных 
аддиктов практически идентичен симптомокомплексу адреналиноманов, с той 
только разницей, что адреналиноманы стремятся снизить уровень дискомфорта, 
дисфории, в то время как сексуальные аддикты стремятся к получению удо-
вольствия. Сексуальные аддикты, как и адреналиноманы являются носителями 
конфликта с социальной средой, постоянно нарушая социальные нормы, зани-
мая оппозиционное отношение, и открыто конфликтуя. Обе категории аддиктов 
не испытывают явного стремления к социальной включенности. 
4.7.6. Психологический симптомокомплекс любовной аддикции 
Сравнение любовной аддикции с другими формами аддиктивного пове-
дения, показало, что у алкогольных аддиктов отмечается предпочтение следу-
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ющих полюсов в рамках факторной структуры аддиктивной индивидуальности 
(см. таблицу 4.7.6.1.). 
Таблица 4.7.6.1. Содержание базовых психологических компонентов любовной аддик-
ции в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный  Преодоление границ и норм  
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный Социальная оппозиционность  
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный  Эйфория 
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при любовной 
аддикции, так и специфику конфликта любовных аддиктов с социальной сре-
дой. С одной стороны, постоянное стремление к удовольствиям, стремление 
нарушать социальные нормы, оппозиционность и конфликтность, восприятие 
среды как враждебной. С другой стороны, необходимость удержания поведе-
ния в рамках нормы, стремление к социальной включенности через проявле-
ние дружелюбия. 
Сравнение любовной аддикции с другими видами аддиктивного поведе-
ния, показало, отсутствие статистически значимых различий по всем факторам 
выделенной структуры аддиктивной индивидуальности с гэмблингом, адрена-
линоманией и сексуальной аддикцией, а также наличие следующих статистиче-
ски значимых различий.  
1. С алкоголизмом по аффективному компоненту (t=(df=146)=2,03, 
p<0,04). У алкогольных и любовных аддиктов выражен отрицательный полюс 
– Эйфория. У алкоголиков стремление к удовольствию выражено статистиче-
ски больше.  
2. С наркотической аддикцией по когнитивному компоненту 
(t=(df=115)=2,56, p<0,01). У обеих категорий аддиктов выражен положитель-
ный полюс – Преодоление границ и норм. Однако, у наркоманов, стремление к 
преодолению границ и норм выражено статистически больше. 
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3. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=182)=3,22, p<0,002). У любовных аддиктов более выражен положитель-
ный полюс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более вы-
ражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=182)=3,06, p<0,003). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Со-
циальная включенность. 
 По коммуникативному компоненту (t=(df=182)=2,48, p<0,001). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У зави-
симых от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, любовные аддикты, в сравнении с зависимыми от отно-
шений, выступают как более девиантные и конфликтные.  
4. С Интернет – и – компьютерной аддикцией по когнитивному компо-
ненту (t=(df=151)=3,02, p<0,003). У любовных аддиктов более выражен поло-
жительный полюс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более вы-
ражен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=151)=3,51, p<0,0005). У лю-
бовных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность. 
Таким образом, любовные аддикты в сравнении интернетоманами также 
выступают как более девиантные и конфликтные.  
5. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=141)=4,79, 
p<0,000004). У любовных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=141)=4,84, p<0,000003). У лю-
бовных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
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ционность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=141)=3,22, p<0,002). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У тру-
доголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, у любовных аддиктов имеются устойчивые различия с 
носителями тех аддикций, которые в меньшей степени подвержены социально-
му преследованию и наносят меньший социальный ущерб. И, напротив, отсут-
ствуют устойчивые различия с носителями тех аддикций, которые в большей 
степени подвержены социальному преследованию и наносят больший социаль-
ный ущерб.  
Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс любовных 
аддиктов идентичен симптомокомплексу алкоголиков и гэмблеров. Эти три ка-
тегории аддиктов являются носителями конфликта с социальной средой, посто-
янно нарушая социальные нормы, занимая оппозиционное отношение, и откры-
то конфликтуя. Тем не менее, они стремятся к социальной включенности через 
проявление дружелюбия, попытки удержание поведения в рамках нормы. Од-
нако, их неустойчивый компромисс периодически разрушается постоянным 
стремлением к удовольствиям. 
4.7.7. Психологический симптомокомплекс зависимости от отношений 
Сравнение зависимости от отношений с другими формами аддиктивного 
поведения, показало, что у зависимых от отношений отмечается предпочтение 
следующих полюсов в рамках факторной структуры аддиктивной индивиду-
альности (см. таблицу 4.7.7.1.). 
Таблица 4.7.7.1. Содержание базовых психологических компонентов зависимости от 
отношений в структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный   Соблюдение границ и норм 
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный Конфликт со средой  
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4 Интенциональный  Социальная включенность 
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный  Конформность 
7 Аффективный Дисфория  
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при аддикции 
отношений, так и специфику конфликта аддиктов отношений с социальной сре-
дой. С одной стороны, восприятие среды как чуждой и необходимость постоян-
ной борьбы с дисфорией. С другой стороны, необходимость соблюдения соци-
альных норм, необходимость самоконтроля поведения, стремление к социальной 
включенности через проявление дружелюбия и конформности в отношениях. 
Сравнение аддикции отношений с другими видами аддиктивного поведе-
ния, показало, отсутствие статистически значимых различий по всем факторам 
выделенной структуры аддиктивной индивидуальности только с интернет ад-
дикцией. Это указывает, во-первых, на близость этих видов аддиктивного пове-
дения. Во-вторых, на существенную близость аддиктов отношений к социаль-
ной норме - «Не-аддиктам». В-третьих, на социально одобряемый характер ад-
дикции отношений. В-четвертых, на существенное отличие этого вида аддик-
ции от рассмотренных ранее в плане социальной репрессированности, социаль-
ной опасности и социального ущерба. Содержание психологического симпто-
мокомплекса этой аддикции указывает на более глубокую социальную вклю-
ченность ее носителей. 
Эти особенности хорошо проявляются при выявлении статистических 
различий данной формы аддикции с представителями других видов аддиктив-
ного поведения. 
1. С алкоголизмом по когнитивному компоненту (t=(df=160)=4,12, 
p<0,00006). У алкоголиков более выражен положительный полюс – Преодоле-
ние границ и норм. У зависимых от отношений более выражен отрицательный 
полюс – Соблюдение границ и норм. 
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По коммуникативному компоненту (t=(df=160)=2,65, p<0,009). У алкого-
ликов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У зависимых 
от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
По аффективному компоненту (t=(df=160)=2,47, p<0,01). У зависимых от 
отношений более выражен положительный полюс – Дисфория. У алкогольных 
аддиктов выражен отрицательный полюс – Эйфория. Зависимые от отношений 
стремятся к устранению дисфории, в то время как алкоголики к достижению 
удовольствия.  
Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении алкогольными ад-
диктами, выступают как более социализированные, социально включенные и не 
конфликтные.  
2. С наркотической аддикцией также по когнитивному компоненту 
(t=(df=129)=4,78, p<0,000005). У наркоманов более выражен положительный 
полюс – Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более выра-
жен отрицательный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=129)=2,78, p<0,006). У наркоманов 
более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У зависимых 
от отношений более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
 По коммуникативному компоненту (t=(df=129)=2,71, p<0,008). У нарко-
манов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У зависимых 
от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
По аффективному компоненту (t=(df=129)=2,01, p<0,05). У зависимых от 
отношений более выражен положительный полюс – Дисфория. У наркоманов 
выражен отрицательный полюс – Эйфория. Зависимые от отношений стремятся 
к устранению дисфории, в то время как наркоманы к достижению удовольствия.  
Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении с наркоманами, вы-
ступают как более социализированные, социально включенные и конформные.  
3. С гэмблерами по когнитивному компоненту (t=(df=164)=4,28, 
p<0,00003). У гэмблеров более выражен положительный полюс – Преодоление 
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границ и норм. У зависимых от отношений более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=164)=2,37, p<0,02). У гэмбле-
ров более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении с игроманами, вы-
ступают как более социализированные, социально включенные и конформные.  
4. С адреналиноманами по когнитивному компоненту (t=(df=162)=4,79, 
p<0,000001). У адреналиноманов более выражен положительный полюс – Пре-
одоление границ и норм. У зависимых от отношений более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=162)=2,36, p<0,02). У адрена-
линоманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Со-
циальная включенность. 
Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении с адреналино-
манами, выступают как более социализированные, социально включенные  и 
конформные.  
5. С сексуальной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=97)=4,68, 
p<0,000001). У сексуальных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У зависимых от отношений более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=97)=3,97, p<0,0001). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – 
Социальная включенность. 
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Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении с сексуальными 
аддиктами, выступают как более социализированные, социально включенные и 
конформные.  
6. С любовной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=182)=3,22, 
p<0,002). У любовных аддиктов более выражен положительный полюс – Пре-
одоление границ и норм. У зависимых от отношений более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=182)=3,06, p<0,003). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У зависимых от отношений более выражен отрицательный полюс – Со-
циальная включенность. 
 По коммуникативному компоненту (t=(df=182)=2,48, p<0,001). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У зави-
симых от отношений более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, зависимые от отношений, в сравнении с любовными ад-
диктами, выступают как более социализированные, социально включенные и 
конформные.  
7. С трудоголией по когнитивному компоненту (t=(df=155)=2,05, 
p<0,04). У представителей обеих групп выражен отрицательный полюс – Со-
блюдение границ и норм. Однако, у трудоголиков этот отрицательный полюс 
выражен сильнее. 
По интенциональному компоненту (t=(df=155)=2,13, p<0,04). У предста-
вителей обеих групп выражен отрицательный полюс – Социальная включен-
ность. Однако, у трудоголиков этот отрицательный полюс выражен сильнее. 
Зависимые от отношений оказываются, таким образом, менее социально 
включенными и социализированными, чем трудоголики. 
Таким образом, у зависимых от отношений имеются устойчивые разли-
чия с носителями тех аддикций, которые в большей степени подвержены соци-
альному преследованию и наносят больший социальный ущерб.  
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Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс зависимых от 
отношений, оказывается почти близок к нормативному «Не-аддиктов». Однако, 
у зависимых от отношений все же сохраняется их аддиктивная природа, что 
выражается в восприятии социальной среды как враждебной и постоянной 
необходимости в преодолении дисфории.  
4.7.8. Психологический симптомокомплекс интернето – и – 
компьютеромании 
Сравнение интернето – и - компьютеромании (далее интернетомании) с 
другими формами аддиктивного поведения, показало, что у интернетоманов 
отмечается предпочтение следующих полюсов в рамках факторной структуры 
аддиктивной индивидуальности (см. таблицу 4.7.8.1.). 
Таблица 4.7.8.1. Содержание базовых психологических компонентов интернетомании в 
структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты 
Положительный  
полюс 
Отрицательный  
полюс 
1 Когнитивный   Соблюдение границ и норм 
2 Регуляционный  Самоконтроль поведения 
3 Реляционный  Отсутствие конфликта со средой 
4 Интенциональный  Социальная включенность 
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный Конфликтность  
7 Аффективный Дисфория  
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при Интернет 
аддикции, так и специфику конфликта интернетоманов с социальной средой. 
С одной стороны, проявляется конфликтность интернето – и - компьютеро-
манов в отношениях с людьми и необходимость постоянной борьбы с дисфо-
рией. С другой стороны, социальная среда не воспринимается интернетома-
нами как чуждая и враждебная, они мирятся с необходимостью соблюдения 
социальных норм, необходимостью самоконтроля поведения, проявляют 
стремление к социальной включенности через проявление дружелюбия в от-
ношениях. 
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Сравнение интернето-и-компьютеромании с другими видами аддиктив-
ного поведения, показало, отсутствие статистически значимых различий по 
всем факторам выделенной структуры аддиктивной индивидуальности только с 
аддикцией отношений. Это указывает, во-первых, на близость этих видов ад-
диктивного поведения. Во-вторых, на существенную близость интернетоманов 
к социальной норме - «Не-аддиктам». В-третьих, на социально одобряемый ха-
рактер интернетомании. В-четвертых, на существенное отличие этого вида ад-
дикции от рассмотренных ранее в плане социальной репрессированности, соци-
альной опасности и социального ущерба. Содержание психологического симп-
томокомплекса этой аддикции указывает на более глубокую социальную вклю-
ченность ее носителей.  
Эти особенности хорошо проявляются при выявлении статистических 
различий данной формы аддикции с представителями других видов аддиктив-
ного поведения. 
1. С алкоголизмом по когнитивному компоненту (t=(df=129)=3,79, 
p<0,0002). У алкоголиков более выражен положительный полюс – Преодоление 
границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Со-
блюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=129)=2,40, p<0,02). У алкоголи-
ков более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У ин-
тернетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=129)=3,55, p<0,0005). У интерне-
томанов более выражен положительный полюс – Дисфория. У алкогольных ад-
диктов выражен отрицательный полюс – Эйфория. Интернетоманы стремятся к 
устранению дисфории, в то время как алкоголики к достижению удовольствия.  
Таким образом, интернетоманы в сравнении алкогольными аддиктами, 
выступают как более социализированные и более социально включенные.  
2. С наркотической аддикцией также по когнитивному компоненту 
(t=(df=98)=4,52, p<0,00002). У наркоманов более выражен положительный по-
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люс – Преодоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=98)=3,11, p<0,002). У наркоманов 
более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У интер-
нетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=98)=2,98, p<0,003). У интернето-
манов более выражен положительный полюс – Дисфория. У наркоманов выра-
жен отрицательный полюс – Эйфория. Интернетоманы стремятся к устранению 
дисфории, в то время как наркоманы к достижению удовольствия.  
Таким образом, зинтернетоманы в сравнении с наркоманами, выступают 
также как более социализированные и социально включенные.  
3. С гэмблерами по когнитивному компоненту (t=(df=133)=3,98, 
p<0,0001). У гэмблеров более выражен положительный полюс – Преодоление 
границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Со-
блюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=133)=2,85, p<0,005). У гэм-
блеров более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Социаль-
ная включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=133)=2,35, p<0,05). У интернето-
манов более выражен положительный полюс – Дисфория. У гэмблеров выражен 
отрицательный полюс – Эйфория. Интернетоманы стремятся к устранению 
дисфории, в то время как игроманы к достижению удовольствия.  
Таким образом, интернетоманы, в сравнении с игроманами, выступают 
как более социализированные и социально включенные.  
4. С адреналиноманами по когнитивному компоненту (t=(df=131)=4,44, 
p<0,00002). У адреналиноманов более выражен положительный полюс – Пре-
одоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
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По интенциональному компоненту (t=(df=131)=2,84, p<0,005). У адрена-
линоманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. Таким образом, интернетоманы в сравнении с адреналиномана-
ми, выступают как более социализированные и социально включенные.  
5. С сексуальной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=107)=3,36, 
p<0,001). У сексуальных аддиктов более выражен положительный полюс – Пре-
одоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс 
– Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=107)=2,78, p<0,006). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность. 
Таким образом, интернетоманы, в сравнении с сексуальными аддиктами, 
выступают как более социализированные и социально включенные.  
6. С любовной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=151)=3,02, 
p<0,003). У любовных аддиктов более выражен положительный полюс – Пре-
одоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=151)=3,51, p<0,0006). У лю-
бовных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность. 
 Таким образом, интернетоманы, в сравнении с любовными аддиктами, 
выступают как более социализированные и социально включенные.  
7. С трудоголией по коммуникативному компоненту (t=(df=124)=2,05, 
p<0,04). У интернетоманов более выражен положительный полюс – Конфликт-
ность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Интернетоманы оказываются более конфликтными, чем трудоголики. 
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Таким образом, у интернетоманов имеются устойчивые различия с носи-
телями тех аддикций, которые в большей степени подвержены социальному 
преследованию и наносят больший социальный ущерб.  
Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс интернето-
манов содержательно оказывается почти близким к нормативному симптомо-
комплексу «Не-аддиктов». Однако, у интернетоманов все же сохраняется их 
аддиктивная природа, что выражается в постоянной и выраженной конфликт-
ности в межличностных отношениях и постоянной необходимости в преодоле-
нии дисфории.  
4.7.9. Психологический симптомокомплекс трудоголии 
Сравнение трудоголии с другими формами аддиктивного поведения, по-
казало, что у трудоголиков отмечается предпочтение следующих полюсов в 
рамках факторной структуры аддиктивной индивидуальности (см. таблицу 
4.7.9.1.). 
Таблица 4.7.9.1. Содержание базовых психологических компонентов трудоголии в 
структуре аддиктивной интегральной индивидуальности 
Фактор Компоненты Положительный полюс Отрицательный полюс 
1 Когнитивный   Соблюдение границ и норм 
2 Регуляционный Ведомость  
3 Реляционный Конфликт со средой  
4 Интенциональный  Социальная включенность 
5 Суффициальный  Дружелюбие 
6 Коммуникативный  Конформность 
7 Аффективный Дисфория  
 
Таблица раскрывает как аддиктивный симптомокомплекс при трудоголии, 
так и специфику конфликта трудоголиков с социальной средой. С одной сторо-
ны, проявляется восприятие социальной среды как чуждой и враждебной, необ-
ходимость постоянной борьбы с дисфорией, слабость самоконтроля и импуль-
сивные побуждения к реализации аддикции, провоцируемые внешними и внут-
ренними стимулами. С другой стороны, необходимость соблюдения социаль-
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ных норм, стремление к социальной включенности через проявление дружелю-
бия и конформности в отношениях. 
Сравнение трудоголии с другими видами аддиктивного поведения, 
показало наличие статистически значимых различий по факторам выделен-
ной структуры аддиктивной индивидуальности со всеми видами аддиктив-
ного поведения. Это указывает, во-первых, на существенную близость тру-
доголиков к социальной норме - «Не-аддиктам». Во-вторых, на социально 
одобряемый характер трудоголии. В-третьих, на существенное отличие это-
го вида аддикции от рассмотренных ранее в плане социальной репрессиро-
ванности, социальной опасности и социального ущерба. Содержание психо-
логического симптомокомплекса этой аддикции указывает на наиболее глу-
бокую социальную включенность ее носителей среди представителей всех 
аддикций.  
Эти особенности хорошо проявляются при выявлении статистических 
различий данной формы аддикции с представителями других видов аддиктив-
ного поведения. 
1. С алкоголизмом по когнитивному компоненту (t=(df=119)=5,18, 
p<0,000001). У алкоголиков более выражен положительный полюс – Преодоле-
ние границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Со-
блюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=119)=3,61, p<0,005). У алко-
голиков более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=119)=3,28, p<0,001) У алкого-
ликов более выражен положительный полюс – Конфликтность У трудоголиков 
более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
По аффективному компоненту (t=(df=119)=2,21, p<0,03). У трудоголиков 
более выражен положительный полюс – Дисфория. У алкогольных аддиктов 
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выражен отрицательный полюс – Эйфория. Трудоголики стремятся к устране-
нию дисфории, в то время как алкоголики к достижению удовольствия.  
Таким образом, трудоголики в сравнении алкогольными аддиктами, вы-
ступают как более социализированные и более социально включенные.  
2. С наркотической аддикцией также по когнитивному компоненту 
(t=(df=88)=5,75, p<0,0000001). У наркоманов более выражен положительный 
полюс – Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрица-
тельный полюс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=88)=4,29, p<0,00005). У 
наркоманов более выражен положительный полюс – Социальная оппозицион-
ность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По аффективному компоненту (t=(df=88)=3,26, p<0,001). У трудоголиков 
более выражен положительный полюс – Дисфория. У наркоманов выражен от-
рицательный полюс – Эйфория. Трудоголики стремятся к устранению дисфо-
рии, в то время как наркоманы к достижению удовольствия.  
Таким образом, зинтернетоманы в сравнении с наркоманами, выступают 
также как более социализированные и социально включенные.  
3. С гэмблерами по когнитивному компоненту (t=(df=123)=5,56, 
p<0,0000001). У гэмблеров более выражен положительный полюс – Преодоление 
границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Соблю-
дение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=123)=4,08, p<0,00008). У гэм-
блеров более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
Таким образом, трудоголики, в сравнении с игроманами, выступают как 
более социализированные и социально включенные.  
4. С адреналиноманами по когнитивному компоненту (t=(df=121)=5,98, 
p<0,0000001). У адреналиноманов более выражен положительный полюс – 
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Преодоление границ и норм. У интернетоманов более выражен отрицательный 
полюс – Соблюдение границ и норм. 
По регуляционному компоненту (t=(df=121)=2,16, p<0,04). У трудоголи-
ков более выражен положительный полюс – Ведомость. У адреналиноманов 
более выражен отрицательный полюс – Контроль поведения 
По интенциональному компоненту (t=(df=121)=4,08, p<0,0001). У адренали-
номанов более выражен положительный полюс – Социальная оппозиционность. У 
трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=121)=2,66, p<0,009) У адрена-
линоманов более выражен положительный полюс – Конфликтность У трудо-
голиков более выражен отрицательный полюс – Конформность 
Таким образом, трудоголики в сравнении с адреналиноманами, выступа-
ют как более социализированные и социально включенные.  
5. С сексуальной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=97)=4,67, 
p<0,000009). У сексуальных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=97)=3,97, p<0,001). У сексу-
альных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
ционность. У интернетоманов более выражен отрицательный полюс – Соци-
альная включенность. 
Таким образом, трудоголики, в сравнении с сексуальными аддиктами, 
выступают как более социализированные и социально включенные.  
6. С любовной аддикцией по когнитивному компоненту (t=(df=141)=4,79, 
p<0,000004). У любовных аддиктов более выражен положительный полюс – 
Преодоление границ и норм. У трудоголиков более выражен отрицательный по-
люс – Соблюдение границ и норм. 
По интенциональному компоненту (t=(df=141)=4,84, p<0,000003). У лю-
бовных аддиктов более выражен положительный полюс – Социальная оппози-
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ционность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Социальная 
включенность. 
По коммуникативному компоненту (t=(df=141)=3,22, p<0,002). У любов-
ных аддиктов более выражен положительный полюс – Конфликтность. У тру-
доголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Таким образом, трудоголики, в сравнении с любовными аддиктами, вы-
ступают как более социализированные и социально включенные.  
7. С зависимыми от отношений по когнитивному компоненту 
(t=(df=155)=2,05, p<0,04). У представителей обеих групп выражен отрицатель-
ный полюс – Соблюдение границ и норм. Однако, у трудоголиков этот отрица-
тельный полюс выражен сильнее. 
По интенциональному компоненту (t=(df=155)=2,13, p<0,04). У предста-
вителей обеих групп выражен отрицательный полюс – Социальная включен-
ность. Однако, у трудоголиков этот отрицательный полюс выражен сильнее. 
8. С интернетоманией по коммуникативному компоненту (t=(df=124)=2,05, 
p<0,04). У интернетоманов более выражен положительный полюс – Конфликт-
ность. У трудоголиков более выражен отрицательный полюс – Конформность. 
Интернетоманы оказываются более конфликтными, чем трудоголики. 
Таким образом, у трудоголиков имеются устойчивые различия с носите-
лями тех аддикций, которые в большей степени подвержены социальному пре-
следованию и наносят больший социальный ущерб.  
Базовый аддиктивный психологический симптомокомплекс трудоголиков 
содержательно оказывается также почти близким к нормативному симптомо-
комплексу «Не-аддиктов». Однако, у трудоголиков все же сохраняется их ад-
диктивная природа, что выражается в постоянной и выраженном восприятии 
социальной среды как конфликтной и постоянной необходимости в преодоле-
нии дисфории.  
Таким образом, анализ позволил доказать пятую гипотезу исследования: 
«В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по критерию 
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«форма аддиктивного поведения» можно выделить базовые психологические 
компоненты, характерные для каждой формы аддиктивного поведения, опре-
деляющие его содержательное отличие от других видов «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности (симптомокомплекс формы аддикции)». 
Основные различия между структурами разных видов аддиктивного по-
ведения, проходят по нескольким факторам (компонентам) – первому, четвер-
тому, шестому и седьмому – когнитивному, интенциональному, коммуника-
тивному, аффективному, которые вбирают в себя три критерия различий между 
аддикциями. Первый критерий – соблюдение социальных норм и степень соци-
альной включенности аддикта. Второй критерий – характер непосредственных 
межличностных отношений. Третий критерий – мотивация аддикции (получе-
ние удовольствия или избегание неудовольствия).  
В более обобщенной форме все аддикции можно рассмотреть в контексте 
готовности аддиктов к нарушению социальных норм ради удовлетворения ад-
диктивной потребности. Таким образом, если мы представим своеобразный 
континуум, где на его левой стороне будут находиться максимально социально 
одобряемые, а на правой стороне максимально социально опасные аддикции, то 
мы можем сгруппировать рассматриваемые нами аддикции в пять условных групп. 
1. Социально востребованные – социальная среда воспринимается нор-
мальной и естественной, аддикт чувствует себя социально востребованным, одна-
ко, культурное давление вызывает дисфорию. Поэтому непосредственные меж-
личностные отношения чаще не стабильны и характеризуются чередованием 
крайностей – конфликтность – дружелюбие. Поведение аддикта в целом сопро-
вождается социальной включенностью, соблюдением социальных норм, само-
контролем, проявляется способность удерживать поведение в рамках нормы. В 
качестве примера таких аддикций, можно привести интернето – и - компьютеро-
манию. 
2. Социально-одобряемые – социум воспринимается как неизбежно необ-
ходимая, но эксплуатирующая, ограничивающая аддикта среда, что вызывает 
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дисфорию. При этом, поведение аддикта в целом сопровождается социальной 
включенностью, соблюдением социальных норм. Непосредственные межлич-
ностные отношения характеризуются дружелюбием и конформностью. Однако, 
импульсивность и самоконтроль поведения могут быть выражены в разной сте-
пени. В качестве примера таких аддикций, можно привести трудоголию и зави-
симость от отношений. 
3. Личностно-опасные – связь с социумом сохраняется, социальная среда 
воспринимается не чуждой и враждебной, но активно препятствующей получе-
нию удовольствия, ради достижения которого у аддикта существует постоянная 
готовность преодолевать абсолютно любые нормы и ограничения, выражена 
социальная оппозиционность. Непосредственные межличностные отношения 
не стабильны и характеризуются чередованием крайностей – конфликтность - 
дружелюбие. Однако, аддикт проявляет способность к самоконтролю поведе-
ния и может удерживать его в рамках нормы на некоторое время. В качестве 
примера таких аддикций, можно привести алкогольную, любовную и игровую 
виды зависимости. 
4. Асоциальные – связь с социумом сохраняется, но он воспринимается 
чуждым и враждебным, преградой на пути достижения удовольствия (или избе-
гания неудовольствия), ради получения (избегания) которого существует го-
товность преодолевать абсолютно любые нормы и ограничения. У аддикта вы-
ражена социальная оппозиционность, конфликтность, мнительное недоверие к 
людям. Однако, аддикт проявляет способность к самоконтролю поведения и 
может удерживать его в рамках нормы на некоторое время ради маскировки 
аддикции. В качестве примера таких аддикций, можно привести адреналинома-
нию и сексуальную аддикцию. 
5. Социально опасные – отсутствие связи с социумом, который воспри-
нимается тотально чуждым и враждебным, преградой для достижения удоволь-
ствия (или избегания неудовольствия), ради получения (избегания) которого 
преодолеваются абсолютно любые нормы и ограничения. Выражена социаль-
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ная оппозиционность, недоверие к людям и конфликтность. У аддикта отсут-
ствуют механизмы сдерживания и произвольного регулирования поведением, 
которое характеризуется импульсивностью. В качестве примера таких аддик-
ций, можно привести наркоманию. 
Данное группирование позволяет не только разместить все аддикции на 
условном континууме социальной приемлемости (опасности), но и увидеть не-
сколько новых аспектов в отношении сгруппированных аддикций. 
Во-первых, увидеть какие социально необходимые или социально небла-
гоприятные элементы базового психологического симптомокомплекса у той 
или иной аддикции оказываются недостаточно или, напротив, чрезмерно разви-
тыми. Это открывает дорогу стратегиям психотерапии целых групп аддикций.  
Во-вторых, позволяет, с большой долей вероятности увидеть, в какую но-
вую аддикцию может трансформироваться актуальная аддикция при невозмож-
ности ее реализации. Это также открывает дорогу стратегиям психотерапии це-
лых групп аддикций. К тому же, полученный результат хорошо согласуется с 
нашими ранее полученными данными о сочетанности аддикций [255]. 
В-третьих, открывает новую область не только дифференциальной диа-
гностики аддикций, но и новую область аддиктологии – дифференциальную 
аддиктологию. 
Объективности ради следует отметить, что предложенная дифференциа-
ция аддикций имеет недостаточную критериальную валидность. Если с аддик-
циями, занимающими противоположные края континуума все более-менее ясно, 
то дифференциация соседствующих аддикций, представляет некоторую труд-
ность. Как, например, точно разграничить социально-опасную или асоциаль-
ную аддикцию? Где точно лежит граница личностно-опасной и асоциальной 
аддикции? Насколько личностно-опасная аддикция сохраняет свой социально 
опасный потенциал? Какое место в этой классификации займут новые аддик-
ции и т.д.? Нужны надежные и валидные критерии дифференциации. Речь идет 
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о том, что качественные критерии дифференциации аддикций должны быть 
подкреплены количественными критериями. 
4.8. Количественно-качественный критерий социальной направленности 
аддикта 
Представленная выше дифференциация аддикций показывает, что разли-
чия аддикций действительно лежат в нескольких координатах: степень выра-
женности социально негативных (позитивных) признаков поведения; степень 
социальной включенности (оппозиционности) аддикта и степень социальной 
востребованности продуктивного потенциала аддикта.  
Если вычисление критерия социальной востребованности пока состав-
ляет определенную трудность и может быть предметом последующих иссле-
дований, то определение первых двух такой трудности не представляет, по-
скольку они могут быть выражены числовыми показателями и обоснованы 
статистически. 
Таким образом, мы переходим к рассмотрению шестой эмпирической ги-
потезы нашего исследования: «Имеется возможность количественно – каче-
ственного измерения проявлений аддиктивного поведения, позволяющего уста-
новить социальную направленность аддикта: социально - позитивную, соци-
ально - нейтральную, но личностно проблемную; социально – опасную». 
Для эмпирического доказательства данной гипотезы нами были избраны 
индивидуальные факторные оценки (значения каждого фактора для каждого 
испытуемого) [198, с. 272], которые были получены ранее при формировании 
факторной структуры аддиктивной интегральной индивидуальности. Каждый 
из семи факторов этой структуры содержательно имеет явный социально - по-
зитивный и социально - негативный полюс. Индивидуальные факторные оцен-
ки каждого испытуемого по каждому фактору также имеют положительные и 
отрицательные значение, то есть, связаны с положительными или отрицатель-
ными полюсами факторной структуры. Определяя число отрицательных значе-
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ний каждого фактора у каждого испытуемого, мы получаем число отрицатель-
ных полюсов факторной структуры по каждому испытуемому. Фактически по-
лучаем число социально - негативных индивидуальных баллов (СНИБ), которые 
набрал каждый испытуемый и за которыми стоят вполне определенные пове-
денческие проявления. Эти показатели уже могут быть основанием для вычис-
ления социальной направленности аддикта. Определение доверительных ин-
тервалов с учетом ошибки среднего на уровне 99% [278, с.182-205] уже на этом 
этапе позволяет определить испытуемых, имеющих завышенные, средне - нор-
мативные и заниженные показатели по социально негативным проявлениям.  
Однако, поскольку, поведение и социальная направленность человека, не 
определяется исключительно социально положительными или исключительно 
социально отрицательными проявлениями, то будет точнее оценивать социаль-
ную направленность по соотношению социально - негативных (СНИБ) и соци-
ально - позитивных индивидуальных баллов (СПИБ), которые набирает испы-
туемый при соотнесении его реального поведения с перечнем базовых психоло-
гических компонентов аддиктивной индивидуальности. Таким образом, мы 
вводим в оборот, так называемый «квотиент социально – негативного поведе-
ния» (КСНП) – отношение социально - негативных пунктов к социально пози-
тивным пунктам: КСНП = (∑СНП /∑СПП), где СНП – социально-негативные 
пункты; СПП – социально-позитивные пункты. Величина квотиента указывает 
на степень девиации поведения от нормативного и легкости манифестации со-
циально неблагоприятного поведения.  
У «Аддиктов» к социально-негативным проявлениям в структуре ба-
зовых психологических компонентов аддиктивного поведения принадлежат: 
1-й фактор - положительный полюс - «Преодоление границ и норм»; 
2-й фактор – положительный полюс - «Ведомость»; 
3-й фактор – положительный полюс –  «Конфликт со средой»; 
4-й фактор – положительный полюс –  «Социальная оппозиционность»; 
5-й фактор – положительный полюс – «Мнительность»; 
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Формула (4.8.1) 
 
6-й фактор – положительный полюс – «Конфликтность»; 
7-й фактор – отрицательный полюс – «Эйфория». 
К социально-позитивным проявлениям в структуре базовых психо-
логических компонентов аддиктивного поведения принадлежат: 
1-й фактор – отрицательный полюс –  «Соблюдение границ и норм»; 
2-й фактор – отрицательный полюс –  «Самоконтроль поведения»; 
3-й фактор – положительный полюс – «Конфликт со средой» отсутствует; 
4-й фактор – отрицательный полюс –  «Социальная включенность»; 
5-й фактор – отрицательный полюс – «Дружелюбие»; 
6-й фактор – отрицательный полюс – «Конформность»; 
7-й фактор – положительный полюс – «Дисфория» 
Квотиент указывает нам, что социально - негативные и социально - пози-
тивные проявления аддикции имеются у всех аддиктов, но в различных про-
порциях. Чем больше количественное преобладание позитивных или негатив-
ных проявлений, тем выше вероятность социально - позитивного или асоциаль-
ного поведения и образа жизни личности. Это дает основание ввести такое по-
нятие как индекс социальности. Справедливости ради отметим, что идею 
квотиента поведения и индекса социальности мы позаимствовали у Л. Зонди 
[482], с той только разницей, что Л. Зонди ввел квотиент напряженности симп-
томатических реакций и индекс социальности, уде-
ляя внимание вычислению социально-позитивных 
реакций глубинно - психологической побудитель-
ной сферы [248, с.194-198; 482, s.313-315]. В нашем исследовании, для больше-
го соответствия шестой гипотезе, мы вводим понятие «индекс ассоциальности 
поведения» (ИАП), вычисляемый по формуле (4.8.1),  где: СНП – социально – 
негативные пункты; СПП – социально - позитивные пункты.  
Вычисления, производимые для проверки представленной гипотезы, по-
казали, что социально – негативные индивидуальные баллы (СНИБ), индекс 
асоциальности поведения (ИАП) и квотиент социально-негативного поведения 
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(КСНП) связаны регрессионными и дисперсионными связями. Эти связи в со-
четании с процедурой определения точных доверительных интервалов (99%) с 
учетом ошибки среднего [278, с.182-205], позволили установить содержание 
социальной направленности аддиктов. Подробно рассмотрим полученные ре-
зультаты, которые в кратком виде представлены в таблице 4.8.1. 
Таблица 4.8.1. Интервалы показателей социально-негативных индивидуальных баллов 
(СНИБ), квотиента социально-негативного поведения (КСНП) и индекса асоциального 
поведения (ИАП) с учетом ошибки среднего (99%) у аддиктивных лиц 
Уровень СНИБ КСНП ИАП Характеристика 
Выше нормы 5-7 1,6-7 53-100 
Социально опасные  
криминальные 
Норма 3-4 1-1,5 47-52 
Аддиктивное 
 саморазрушение 
Ниже нормы 1-2 0,2-0,9 35-46 
Социально позитивные  
креативные новаторы 
 
Социально - позитивная направленность – «Двигатели прогресса». 
СНИБ=1-2, наличие любых 1–2 негативных психологических проявлений 
аддиктивной индивидуальности.  
КСНП<1 - поведение личности близко к нормативному, поскольку несет 
в себе черты ритуальности, скованности. Имеют место различные сдерживаю-
щие импульсивность навязчивости. Поэтому вероятность манифестации асоци-
ального поведения минимальна.  
ИАП=35%-46% - указывает на позитивно социализирующихся девиантов, 
творческих натур (ученые, художники, артисты, писатели, испытатели, экспери-
ментаторы и т.п.) для которых следование жестким социальным запретам, ограни-
чениям и вообще любой нормативности, означало бы прекращение творческой 
самореализации или ступор профессиональной деятельности. Здесь можно гово-
рить об отсутствии жестких запретов на нарушение норм поведения и деятельно-
сти,  и об отсутствии страха наказания и чувства вины за их нарушение. При этом 
отмечается интериоризированность социально - позитивных норм поведения или 
профессиональной деятельности, которые личность стремится соблюдать в боль-
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шинстве жизненных ситуаций. Однако возможно их нарушение в зависимости от 
требований реальности и ситуации, особенно если отсутствует угроза наказания 
или обнаружения этого нарушения. Данное, не исключает развитости морально-
этической регуляции поведения, чувства ответственности, добросовестности.  
Важно отметить, что данная категория населения будет максимально со-
циально полезна и продуктивна при условии фактора социальной востребован-
ности их креативного потенциала. Поэтому мы должны в дополнение к семи 
базовым психологическим компонентам аддиктивного поведения ввести вось-
мой метафактор, который детерминирует вектор социальной направленности – 
фактор социальной востребованности. Естественно, что выявление законо-
мерностей связей этого фактора с социальной направленностью требует даль-
нейших отдельных исследований, но уже сейчас вполне допустимо фиксиро-
вать его как факт, имеющий или не имеющий место, например, в ходе наблю-
дения за поведением и деятельностью аддикта. 
Социально – нейтральная, но личностно проблемная направленность 
– «Аддикты самодеструкторы»  
СНИБ=3-4, наличие любых 3 – 4 негативных психологических проявле-
ний аддиктивной индивидуальности. 
КСНП лежит в пределах 1 – 1,5 – поведение личности характеризуется 
скованностью и напряженностью, вызванной борьбой с импульсивной тягой к 
реализации аддиктивного поведения. Непосредственное поведение, его содер-
жание определяется тем, на какой фазе борьбы с импульсивной тягой к реали-
зации аддикции находится аддикт: «Фаза воздержания»; «Фаза автоматических 
фантазий»; «Фаза фрустрации и нарастания эмоциональных переживаний»; 
«Фаза предвосхищения и планирования»; «Фаза реализации аддиктивного эпи-
зода»; «Фаза катастрофы и отчаяния»; «Фаза зарока» (См. п. 3.4.). 
ИАП лежит в пределах 47%-52% характеризует аддиктов с выраженным 
аддиктивным синдромом и периодически повторяющимися аддиктивными эпизо-
дами, которые пока не влекут за собой явного социального ущерба, но причиняют 
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явный физический вред самому аддикту и ближнему окружению, например, в ви-
де нездорового психологического климата в семье или критической нагрузки на 
семейный бюджет. Хотя аддикт скрывает свою зависимость и пытается вести 
борьбу с ней, ее прогредиентное развитие уже сказывается на личности аддикта и 
стиле жизни. Характерно пренебрежение к соблюдению официально принятых 
социальных норм и правил поведения или профессиональной деятельности. От-
мечается необязательность, безответственность, недобросовестность. Проявляется 
пренебрежение к интересам других людей, обязанностями и данными обещания-
ми, ради собственной выгоды или из-за нежелания прилагать усилия. Отсутствует 
чувство вины, страх или этические дилеммы совести за нарушение норм, правил, 
договоренностей, обещаний. Рецидивируют эпизоды аддиктивного поведения с 
реализацией аддиктивных потребностей. 
Отметим также, что даже наличие фактора социальной востребованности 
не меняет характера их социальной направленности в лучшую сторону. Без 
наличия посторонней терапевтической помощи их аддикция будет продолжать 
свое прогредиентное развитие и они могут легко перейти в третью группу 
«Криминальных» аддиктов. И, напротив, наличие фактора социальной востре-
бованности в ходе терапии и посттерапевтический период, может стать основой 
для их перехода в первую группу социально – позитивных аддиктов. 
Социально – опасная направленность – «Криминальные аддикты»  
СНИБ=5-7, наличие любых 5 – 7 негативных психологических проявле-
ний аддиктивной индивидуальности. 
КСНП лежит в пределах 1,6 – 7 – поведение личности характеризуется 
как возбужденное, импульсивное, неконтролируемое. Человек не сдержан, 
спонтанен, поведение подчиняется актуальному эмоциональному фону, любо-
му внешнему импульсу или внутреннему побуждению. Переход от нормально-
го поведения к манифестации асоциального, осуществляется легко и быстро. 
Высока вероятность асоциально - криминального поведения. Не исключаются 
различные виды психопатии и девиации поведения. 
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ИАП лежит в пределах 53%-100% – может проявляться асоциально де-
виантная или криминальная форма социальной адаптации. Также возможно 
наличие социопатических, мизантропических тенденций в развитии личности, 
слабая интериоризированность и неустойчивость норм поведения. Норматив-
ные ценности, правила поведения воспринимаются как «тяжкие оковы», а их 
соблюдение расценивается как «потеря свободы». Поэтому проявляется стрем-
ление игнорировать или нарушать их. Личность не желает или не может прила-
гать усилий для сдерживания своих побуждений. Стремится к немедленному 
исполнению всех своих устремлений и желаний. Не терпят никаких ограниче-
ний, при этом, интересы других людей игнорируются. Здесь может идти речь 
об аддиктах готовых, ради удовлетворения аддиктивной потребности, идти на 
любые правонарушения. Очевидно, что основной мерой социального воздей-
ствия в отношении данной группы аддиктов, должен выступать их жесткий 
контроль, а если надо и преследование в рамках уголовного законодательства 
со стороны МВД и других компетентных органов.  
Отметим, что в отношении этой категории аддиктов фактор социальной вос-
требованности не работает вовсе, поскольку социум для этой категории населения 
выступает как тотально чуждая, враждебная преграда к безграничному наслаждению. 
Однако, стоит заострить внимание на том факте, что асоциально-деструктивный по-
тенциал этих аддиктов может быть преднамеренно направляем третьими лицами для 
разрушения социальных институтов [306]. Это еще больше подчеркивает необходи-
мость строгого социального контроля за данной категорией лиц. 
Как уже было сказано, социально - негативные индивидуальные баллы 
(СНИБ), индекс асоциальности поведения (ИАП) квотиент социально – нега-
тивного поведения (КСНП) связаны дисперсионной и регрессионной связями:   
СНИБ и КСНП F(3;205)=340,68, р<0,00001; R2=0,71, р<0,00001 
(F(1;207)=498,64, р<0,00001) увеличение числа социально-негативных факто-
ров поведения ведет к увеличению квотиента негативного поведения. 
  
374 
КСНП и ИАП  F(3;205)=331,16, р<0,00001; R2=0,71, р<0,00001 
(F(1;207)=505,25, р<0,00001) увеличение квотиента негативного поведения ве-
дет к увеличению индекса асоциальности поведения. 
Таким образом, увеличение количества социально-негативных баллов ведет 
к увеличению индекса асоциального поведения. Эти закономерности открывают 
дорогу к упрощению технологии оценки поведения любого аддикта без необхо-
димости вычисления КСНП и ИАП или специальных поправочных коэффициен-
тов. Для определения социальной направленности достаточно будет знать число 
социально - негативных индивидуальных баллов, набранных любым аддиктом, 
при соотнесении его поведения, любой его деятельности, путем наблюдения или 
иных методов сбора информации, с набором социально - негативных признаков 
поведения в структуре базовых компонентов аддиктивного поведения: 1 – 2 балла 
– Социально-позитивный, креативный новатор, «двигатель» прогресса; 3 – 4 
балла – Социально-нейтральный типичный аддиктивный самодеструктор; 5 – 7 
баллов – Социально-опасный, асоциально-криминальный аддикт. 
Введение индекса асоциальности поведения позволило вновь увидеть 
своеобразный континуум социальной направленности аддикций, где на его левой 
стороне находятся максимально социально - позитивные, а на правой стороне 
максимально социально - опасные аддикции, но математические процедуры поз-
волили уточнить и упростить дифференциацию групп по критерию социально-
сти и дали более четкие, валидные границы дифференциации. Эта дифференциа-
ция вновь показывает, что ведущей дилеммой, которую решает аддикт, является 
дилемма «свобода-несвобода» от культурного давления социума. Именно соот-
ношение силы культурного давления, слабости (силы) механизмов адаптации к 
нему, степени осознанной личностной социальной включенности и востребован-
ности аддикта, определяет полюса его социальной направленности.  
Вычисления, производимые для проверки представленной гипотезы, бы-
ли экстраполированы и на представителей других рассматриваемых групп ис-
пытуемых. Аналогичные связи в сочетании с процедурой определения точных 
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доверительных интервалов (99%) с учетом ошибки среднего [278, с.182-205], 
позволили установить содержание социальной направленности представителей 
пограничной и не-аддиктивной страты населения. Подробно, полученные ре-
зультаты рассмотрены в соответствующей публикации. Для наглядности в 
кратком виде представлены в таблице 4.8.2. 
Таблица 4.8.2. Интервалы показателей социально-негативных индивидуальных баллов 
(СНИБ), квотиента социально-негативного поведения (КСНП) и индекса асоциального 
поведения (ИАП) с учетом ошибки среднего (99%)  
у «Пограничных» и «Не-аддиктивных» лиц 
Уровень СНИБ КСНП ИАП Характеристика 
ПОГРАНИЧНЫЕ 
Выше нормы 5-7 1,6-7 57-100 Социально опасное паразитирование 
Норма 3-4 1 -1,5 45-56 Социальное приемлемое иждивенчество 
Ниже нормы 1-2 0,2-0,9 30-44 Инфантильны, но социально не опасны 
НЕ АДДИКТЫ 
Выше нормы 5-7 1,7-7 52-100 Инициативны и социально раскованы 
Норма 3-4 1 -1,6 44-51 Социально нормативны адаптивны 
Ниже нормы 1-2 0,2-0,9 35-43 Невротично социально скованы 
 
Кратко отметим, что дифференциация «Пограничных» лиц по критерию 
социальной направленности, более четко обозначила и проявила различные ви-
ды уже описанной нами выше стратегии «Подростка». Мы наблюдаем переход 
от инфантильной, социально - пассивной формы существования, к активной, 
сознательной, но социально терпимой эксплуатации окружающих, социально 
приемлемому иждивенчеству, вплоть до существования в форме опасного со-
циального паразитирования. Все формы не ведут к противопоставлению «По-
граничного» и социума, а сохраняют его на позициях, при которых «Погранич-
ный» испытывает минимальное культурное давление, но включается в социум 
и удовлетворяет свои потребности с минимальными энергозатратами.  
Аналогичным образом и в отношении «Не-аддиктов», их дифференциация 
более четко уточнила содержательный аспект жизненной стратегии «Обывателя». 
Группа наиболее невротичных лиц представляет максимально консервативную и 
надежную часть социума, приверженную традиционным материальным и духов-
ным культурным ценностям, выступающие своеобразными хранителями культу-
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ры – «Консерваторы, хранители культуры». Группа адаптивных лиц выступает в 
роли своеобразных «производственных сил культуры», которые своей деятельно-
стью воплощают в реальность материальные, духовные ценности – «Реализаторы 
культуры». Группа инициативных представлена лицами, способными в зависимо-
сти от изменения состояния социума, изменять общественное мнение и отноше-
ние к известным материальным и духовным ценностям – «Реформаторы». Хотя, 
предлагать новые культурные ценности это, в основном, прерогатива аддиктов.  
Таким образом, мы доказали шестую эмпирическую гипотезу нашего ис-
следования: «Имеется возможность количественно – качественного измере-
ния проявлений аддиктивного поведения, позволяющего установить социаль-
ную направленность аддикта: социально - позитивную, социально - нейтраль-
ную, но личностно проблемную; социально – опасную». Ее доказательство поз-
волило экстраполировать технологию оценки социальной направленности лич-
ности на другие категории населения. 
4.9. Перспективы применения и развития результатов исследования 
базовых психологических компонентов аддиктивного поведения в 
структуре интегральной индивидуальности  
Среди перспектив применения и развития эмпирических результатов 
данного исследования можно обозначить следующие общие перспективы. 
Четкое выделение в структуре большой Интегральной индивидуальности 
структур «Аддиктивной», «Пограничной» и «Не-аддиктивной» интегральной 
индивидуальности, имеющих четкие содержательные и количественно - каче-
ственные критерии различий, указывает на реальную возможность выделения 
любых структур индивидуальности, соотносимых с любой социальной стратой, 
по любому, интересующего исследователя критерию (половому, гендерному, 
возрастному, поведенческому, профессиональному, социальному, ценностному, 
экономическому и т.д. и т.п.). Это раскрывает долгосрочную перспективу ис-
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пользования концепции интегральной индивидуальности в качестве методоло-
гической основы для подобного рода исследований. 
Аналогичным образом выделение базовых психологических компонентов 
аддиктивного поведения в структуре «Аддиктивной» индивидуальности, равно 
как и выделение психологических компонентов «Пограничной» и «Не - аддиктив-
ной» интегральной индивидуальности, предоставляет технологию выделения ба-
зовых компонентов любой другой критериально определенной индивидуальности.  
Наличие базовых психологических компонентов в структуре любой критери-
ально определенной интегральной индивидуальности, позволяет разрабатывать ди-
агностический инструментарий, методики анализа, оценки, прогнозов или методик 
и технологий развития, а также тематику специализированных или сравнительных 
исследований такой индивидуальности в интересующем исследователя аспекте. 
Выделение базовых психологических компонентов аддиктивного поведе-
ния в структуре интегральной индивидуальности аналогичным образом позво-
ляет разрабатывать новый диагностический инструментарий, методики анализа, 
оценки, прогнозов или методик и технологий развития, а также тематику спе-
циализированных или сравнительных исследований индивидуальности для рас-
смотренных здесь или иных или будущих видов аддиктивного поведения. 
Выделение психологических симптомокомплексов целого ряда аддикций 
открывает еще один кластер направлений, которые могут быть развиты на ос-
нове эмпирических результатов представленного исследования.  
Во-первых, открывает новую область не только дифференциальной диа-
гностики аддикций, но и новую область аддиктологии – дифференциальную ад-
диктологию, которая может быть обогащена также гендерными или возраст-
ными исследованиями, а также исследованиями, границы которых будут опре-
деляться иными критериями дифференциации испытуемых. Причем концепция 
интегральной индивидуальности может служить методологией, на базе которой, 
в рамках представленной работы, уже произошло выделение дифференциаль-
ной аддиктологии из общей аддиктологии [234]. 
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Во-вторых, открывает дорогу новым психотерапевтическим методологи-
ям, технологиям, методам и методикам, поскольку симптомокомплексы позво-
ляют увидеть какие их социально благоприятные или неблагоприятные базовые 
элементы оказываются недостаточно или, напротив, чрезмерно развитыми, что 
позволяет сделать терапевтический и реабилитационный процесс более пред-
метным, управляемым, имеющим четкие «контрольные точки» движения. Со-
держательная близость и различие симптомокомплексов, разделившее рассмот-
ренные аддикции на пять групп, позволяет разрабатывать общие и специализи-
рованные терапевтические, реабилитационные стратегии для этих групп и од-
новременно охватывать большое число пациентов, что является полезным и 
выгодным с социально - экономической точки зрения.  
В-третьих, выделенные аддиктивные психологические симптомоком-
плексы, наряду с выделенными базовыми психологическими компонентами ад-
диктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности фактически 
выступают критериями анализа и оценки содержания и реабилитационно-
терапевтической эффективности любых новых или имеющихся психотерапев-
тических методологий, технологий, методов, методик и даже концепций в от-
ношении аддиктивного поведения, поскольку соотнесение симптомокомплек-
сов и базовых психологических компонентов аддиктивного поведения с содер-
жанием предлагаемых способов, методов, концепций терапии аддиктов, сразу 
позволяет увидеть, что именно развивает, усиливает или ослабляет у аддикта та 
или иная терапевтическая методология, технология, метод, методика и даже 
концепция. Другими словами, выделенные аддиктивные психологические 
симптомокомплексы, наряду с выделенными базовыми психологическими ком-
понентами аддиктивного поведения в структуре аддиктивной интегральной ин-
дивидуальности, фактически выступают инструментом проверки надежности и 
валидизации, а также терапевтической мощности и социальной экологичности 
любой методологии, технологии, метода, методики и даже концепция терапии 
для любых известных и новых видов аддиктивного поведения. 
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В-четвертых, содержательная близость и различие симптомокомплексов 
рассмотренных здесь аддикций, позволяет, с большой долей вероятности уви-
деть, в какую новую аддикцию при «благоприятном» стечении обстоятельств, 
может трансформироваться та или иная актуальная аддикция пациента, а в ка-
кую не может. Это позволяет, как прогнозировать развитие аддиктивной инди-
видуальности, так и заранее разрабатывать различные превентивные меры, а это, 
в свою очередь, повлияет и на изменение терапевтических тактик и стратегий.  
В-пятых оценка базовых психологических симптомокомплексов различ-
ных аддикций на предмет их социальной направленности позволяет на практи-
ке достаточно быстро уточнять, к каким группам аддикций следует применять 
незначительные коррекционные, психологические, педагогические меры воз-
действия, какие группы требуют серьезного терапевтического вмешательства, а 
какие группы требуют, помимо терапии, серьезного законодательного, админи-
стративного давления. Все это ведет к дифференциации технологий социальной 
помощи аддиктам и экономии средств. 
Оценка социальной направленности личности аддикта на основе конти-
нуума социальной направленности и индекса асоциальности, представленных в 
данной работе, позволяет на практике уточнять, кто из аддиктов будет социаль-
но-продуктивным и требует социальной поддержки в виде социальной востре-
бованности и условий для продуктивного творчества, кто будет самодеструк-
тивным, и нуждается в психологической, терапевтической и иных видах помо-
щи, кто будет социально опасным, требующим серьезного социального кон-
троля, законодательного, административного давления. 
Объединение базовых психологических компонентов аддиктивного пове-
дения, базовых психологических симптомокомплексов и индекса асоциально-
сти, при определенной методической доработке, легко включаются в техноло-
гию оценки любой продукции на предмет ее социальной полезности или опас-
ности. При определенной известной модификации, они могут представлять 
технологию отбора и оценки кадров и т.д. и т.п. 
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Для будущих исследований важным, интересным, комплексным, много-
обещающим представляется изучение феномена социальной востребованности 
личности и связанных с ним компонентов. В настоящей работе данный фено-
мен был обозначен лишь в общем плане. Предстоит его детальное изучение. 
Изучение половых различий различных уровней и систем аддиктивной 
интегральной индивидуальности также представляется интересным. Хотя в хо-
де исследования мы детально изучали этот аспект, он не нашел отражения на 
страницах работы в силу огромного объема полученной информации, которая 
частично представлена рядом авторских статей. 
В заключении также отметим, что результаты представленного исследо-
вания расширяют и укрепляют позиции дифференциальной аддиктологии как 
глубоко междисциплинарной науки, они способствуют расширению узкой ад-
диктивной тематики за счет выявления диалектических противоречий между 
социальной реальностью и аддиктивной индивидуальностью. Полученные дан-
ные результаты могут использоваться в таких отраслях как клиническая диа-
гностика, клиническая психология, психодиагностика, психотерапия, пси-
хокоррекция, реабилитология, психология личности, социальная психология, 
конфликтология и вносят вклад в развитие методологии дальнейших научных 
исследований аддиктивной индивидуальности.  
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ОБЩИЕ ВЫВОДЫ ПО ГЛАВЕ 
1. Проведенное эмпирическое исследование подтвердило существование 
в рамках общей интегральной индивидуальности ее типов: «Аддиктивного», 
«Пограничного» и «Не-аддиктивного», разделенных по критерию «Наличие» – 
«Отсутствие» аддикции. Между ними были обнаружены количественные и ка-
чественные различия на всех изучаемых здесь уровнях интегральной индивиду-
альности – глубинно – психологическом, проявлений свойств нервной системы 
(психофизиологическом), личностно – психологическом, социально – психоло-
гическом и информационно – культурном уровнях; 
2. «Аддиктивный тип» на всех уровнях интегральной индивидуальности 
характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия которых 
является социальная отчужденность, социальная самоизоляция аддиктов и вос-
приятие социума как чуждой, враждебной среды обитания, что определяет их 
взаимодействие с ней как иждивенчески – паразитическое и даже как асоциаль-
но – криминальное; 
3. «Пограничный тип» на всех уровнях интегральной индивидуальности 
характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия которых 
является социальная оппозиционность, но с сохранением социальной включен-
ности и восприятием социума, как ограничивающей, но неизбежной среды оби-
тания, что определяет их взаимодействие со средой как инфантильное, ижди-
венчески-потребительское и даже как иждивенчески-паразитическое; 
4. «Не-аддиктивный тип» на всех уровнях интегральной индивидуально-
сти характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия ко-
торых является устойчивая социальная включенность и восприятие социума 
как необходимой среды обитания, что определяет их взаимодействие с ней как 
социально позитивную, социально продуктивную активность; 
5. В структуре «Аддиктивного» типа интегральной индивидуальности 
были выделены базовые психологические компоненты аддиктивного поведения, 
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общие для всех рассматриваемых видов аддиктивного поведения, находящиеся 
в определенной содержательной взаимосвязи, укладывающиеся в клиническую 
картину динамики реализации аддикции, направленные на удовлетворение по-
требности к удовольствию в условиях непереносимого аддиктами культурного 
давления когнитивный, регуляционный, реляционный, интенциональный, суф-
фициальный, коммуникативный, аффективный компоненты; 
6. В структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов интегральной 
индивидуальности, наряду с содержательно специфичными для этих структур 
психологическими компонентами, также были обнаружены базовые психоло-
гические компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктив-
ной» интегральной индивидуальности – когнитивный, регуляционный и интен-
циональный компоненты; 
7. Однако, детальный анализ этих структур показал, что базовые психо-
логические компоненты аддиктивного поведения и содержательно специфич-
ные психологические компоненты, содержащиеся в структурах «Пограничной» 
и «Не - аддиктивной» типов интегральной индивидуальности, обладают такими 
внутриуровневыми и межуровневыми зависимостями элементов индивидуаль-
ности (механизмами), которые нивелируют аддиктивное поведение, способ-
ствуют поддержанию социальной включенности, снижению тяжести социаль-
ного давления у представителей этих типов индивидуальности; 
8. Так диалектические противоречия и взаимодействие компонентов 
структуры «Пограничного» типа интегральной индивидуальности формируют 
такие способы адаптации, которые обеспечивают, с одной стороны, социаль-
ную включенность, а с другой стороны, позволяют сохранять социальную оп-
позиционность и снижать культурное давление – повышенная самооценка; ин-
фантилизм; скрытое и явное манипулирование; иждивенчески-паразитическая 
эксплуатация окружения; демонстрация социально-одобряемого поведения; со-
крытия эгоистических притязаний; сдерживание грубых аффектов; прагматизм; 
акцентированное стремление к обладанию материальными ценностями; 
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9. Диалектические противоречия и взаимодействие компонентов структу-
ры «Не-аддиктивного» типа интегральной индивидуальности формируют такие 
способы адаптации, которые обеспечивают социальнную включенность и 
скрытую конкурентность за доминирование, ресурсы и развитие в рамках соци-
ума, достигаемые широким арсеналом средств - конформизм; расчетливость, и 
прагматичность; лицемерие и хитрость; осторожность и сдерживание неприем-
лемых побуждений; невротическая форма социальной адаптации; подтвержде-
ние социальной и личностной благонадежности; развитый самоконтроль пове-
дения; упорядоченность и иерархичность социальных связей, строящихся на 
принципах личной выгоды и необходимости. 
10. В структурах «Аддиктивного», «Пограничного» и «Не-аддиктивного 
типов интегральной индивидуальности выделились метафакторы, определяю-
щие различные жизненные стратегии, характерные для представителей аддик-
тивной, пограничной и не-аддиктивной интегральной индивидуальности:  
«Стратегия гедонизма» («Аддикты»); «Стратегия иждивенчества» («Погранич-
ные»); «Стратегия обыденной жизни» («Не-аддикты»);  
11. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по кри-
терию «форма аддиктивного поведения» выделены базовые психологические 
компоненты, характерные для каждой формы аддиктивного поведения, опреде-
ляющие его содержательное отличие от других видов «Аддиктивной» инте-
гральной индивидуальности (симптомокомплекс формы аддикции); 
12. Выделение психологических симптомокомплексов, группирование 
аддикций по критериям социальной направленности и содержательной близо-
сти открывает новые возможности: создает основу для дифференциальной ад-
диктологии; позволяет разрабатывать новые терапевтические методологии, 
технологии, методы и даже стратегии для отдельных аддикций или их групп; 
получить технологию, критерии анализа и оценки содержания и реабилитаци-
онно-терапевтической эффективности любых новых или имеющихся психоте-
рапевтических методологий, технологий, методов, методик и даже концепций в 
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отношении аддиктивного поведения; получить инструмент проверки надежно-
сти и валидизации, а также терапевтической мощности и социальной экологич-
ности любой методологии, технологии, метода, методики и даже концепции те-
рапии для любых известных и новых видов аддиктивного поведения; получить 
инструмент для прогноза развития аддиктивных форм поведения у конкретных 
пациентов и заранее разрабатывать различные превентивные меры; 
13. Введение индекса асоциальности поведения аддиктов позволило раз-
работать математически обоснованную дифференциацию групп аддиктов с чет-
кими границами по критерию асоциальности, которая также выявила формы  их 
социальной адаптации: социально - опасные «Криминальные аддикты»; соци-
ально - нейтральные «Типичные аддикты самодеструкторы»; социально - пози-
тивные креативные новаторы «Двигатели прогресса»; 
14. Введение аналогичной дифференциации по критерию асоциальности 
поведения для «Пограничных» и «Не-аддиктивных» лиц более четко обозначи-
ла и проявила различные виды стратегии «Иждивенчества» для «Пограничных» 
лиц (социально – опасное паразитирование; социально – приемлемое иждивен-
чество; социально – пассивный инфантилизм), а также стратегии «Обыденной 
жизни» для «Не-аддиктов» («Консерваторы, хранители культуры»; «Реализато-
ры культуры»; «Реформаторы»);  
15. Применение индекса асоциальности поведения дифференции групп 
по критерию социальной направленности позволяет на практике достаточно 
быстро уточнять, к каким группам населения следует применять незначитель-
ные коррекционные, психологические, педагогические меры воздействия, какие 
группы требуют серьезного терапевтического вмешательства, а какие группы 
требуют, помимо терапии, серьезного законодательного, административного 
давления; 
16. Результаты эмпирических исследований доказывают дееспособность 
концепции Интегральной индивидуальности В.С. Мерлина в качестве методо-
логической основы для изучения аддиктивного поведения в свете современных 
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достижений этологии, эволюционной психологии и генетики, нейробиологии и 
нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также глубинной психологии. 
Кроме того, сохраняется ее методологический потенциал и для развития диф-
ференциальной аддитологии.  
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
1. Изучение базовых психологических компонентов аддиктивного пове-
дения в структуре интегральной индивидуальности было вызвано интересом 
автора к теме аддиктивного поведения, который усиливался по мере теоретиче-
ской и эмпирической разработки темы. 
2. Теоретический анализ разработанности темы базовых психологических 
компонентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуаль-
ности показал не только полную не разработанность этой темы, но и вообще 
противоречивое отношение к феномену аддиктивного поведения в научной 
сфере, которое проявляется в целом ряде явлений. 
3. Анализ ситуации показал, что в качестве видов аддиктивного поведе-
ния сегодня следует рассматривать химические аддикции – алкоголизм и 
наркоманию, а также не химические аддикции – гэмблинг, адреналиноманию, 
сексуальную аддикцию, любовную аддикцию, аддикцию отношений, Интернет 
– и – компьютерную аддикцию, трудоголию. Официально введено понятие и 
определение нехимических и химических аддикций, указаны и подробно опи-
саны их симптомы и диагностические критерии, признается общность их симп-
томатики, синдроматики и других клинических проявлений. Однако, офици-
ально признанными и включенными в систему МКБ-10, являются только 
«классические» аддикции - алкоголизм, наркомания и гэмблинг. Остальные пе-
речисленные виды аддиктивного поведения либо не получили официального 
статуса самостоятельной нозологической единицы в системе МКБ, либо рас-
сматриваются только как сопутствующие феномены для других видов патоло-
гии. 
4. Анализ и систематизация информации более чем трехста официальных 
научных отечественных и зарубежных первоисточников, позволил установить, 
что сегодня аддиктивное поведение исследуется в рамках 14-ти направлений, 
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стоящих на различных методологических и методических позициях, определя-
ющих только свою узкую предметную область интереса в отношении аддик-
тивного поведения, по-разному представляющих, как само явление аддиктив-
ного поведения, так и его эпидемиологические, этиологические, патогенетиче-
ские факторы, и исходящих из своей методологии в оценке ущерба от аддик-
тивного поведения, а также в вопросах терапии и профилактики аддикций.  
5. Эта методологическая, предметная узость и разобщенность направле-
ний, их изолированность друг от друга сформировали тенденцию к своеобраз-
ному описательному «коллекционированию» черт аддиктивной личности, 
этиологических, патогенетических факторов аддиктивного поведения, пред-
ставлению множества моделей его механизмов. Способствовали появлению бо-
лее двадцати определений аддиктивного поведения, обнаруживающих различ-
ное понимание этого феномена представителями разных направлений, оценку 
аддикций только с позиций патологии, девиантности и асоциальности. Все это 
создает трудности для четкого представления единой картины феномена аддик-
тивного поведения и в будущем грозит серьезным кризисом в аддиктологии. 
6. На таком основании, изучаются только отдельные виды аддиктивного по-
ведения. В то время как целостные представления об аддиктивном поведении мож-
но составить лишь при одновременном сравнении, изучении нескольких видов ад-
диктивного поведения, причем на одной методологической основе и при сравнении 
между собой химических и поведенческих форм аддиктивного поведения. 
7. Не смотря на противоречивое состояние в изучении аддиктивного по-
ведения, анализ показал, что хотя его изучение и «разнесено» по разным 
направлениям исследований, тем не менее, представлено на всех доступных для 
нашего исследования уровнях интегральной индивидуальности человека: эво-
люционном, генетическом, глубинно - психологическом, уровне проявлений 
свойств нервной системы, личностно - психологическом, социально - психоло-
гическом и информационно - культурном уровнях. Необходима лишь обобща-
  
388 
ющая все уровни методология, которую позволил найти феноменологический 
анализ изучаемых видов аддиктивного поведения. 
8. Представление феноменологической картины аддикций в ее основных 
аспектах наглядно показало общность рассматриваемых аддикций в плане диа-
гностических критериев и симптоматики, форм, стадий и фаз проявлений, по-
следствий и этиологических факторов развития рассматриваемых аддиктивных 
форм поведения. Таким образом, обнаруженные общности аддикций, подтвер-
дили наличие базовых психологических компонентов аддиктивного поведения 
в структуре интегральной индивидуальности. 
9. Кроме того, феноменологический анализ подтвердил наличие своеоб-
разного эволюционного «аддиктивного базиса», который имеется у всех людей. 
Другими словами, все люди, имеют общие факторы предрасположенности к ад-
диктивному поведению. Однако, у аддиктов, лиц предрасположенных к аддик-
циям, и не склонных к ним, эти факторы имеют разное количественное выраже-
ние, приобретая тем самым иное качество. Следовательно, необходим поиск не 
радикальных качественных различий между «аддиктами» и «не аддиктами», а 
общих для всех людей факторов предрасположенности к аддиктивному поведе-
нию и их количественно-качественная оценка, как у «аддиктов», так и у «погра-
ничных» и «не-аддиктов». Это обстоятельство позволяет радикально изменить 
методологический подход к изучению аддиктивного поведения от «коллекцио-
нирования» особых черт аддиктивной личности к поиску единых базовых ком-
понентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности.  
10. В качестве оптимальной методологической концепции, стоящей на 
принципах системного подхода, для изучения базовых компонентов аддиктив-
ного поведения в структуре индивидуальности, была взята концепция Инте-
гральной индивидуальности В.С. Мерлина. Данная концепция показала свою 
дееспособность в качестве методологической основы для изучения аддиктивно-
го поведения в свете современных достижений этологии, эволюционной психо-
логии и генетики, нейробиологии и нейропсихологии, аддиктологии и нарколо-
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гии, а также глубинной психологии. Она оказалась способна обогащаться но-
выми данными из этих областей науки, непротиворечиво объяснять и интегри-
ровать их в своей структуре, снимая возможные противоречия, возникающие 
между ними. Это сохраняет научный потенциал концепции как методологии 
для новых исследований индивидуальности человека. 
11. Сопоставление классической концепции В.С. Мерлина с современными 
теоретико-эмпирическими разработками Пермской и Пятигорской школ инте-
гральной индивидуальности (полистемность, холономность, полиморфность) и 
современными достижениями эволюционной психологии и генетики, нейробио-
логии и нейропсихологии, аддиктологии и наркологии, а также глубинной психо-
логии, позволяет говорить о существовании в рамках интегральной индивидуаль-
ности эволюционного, генетического, глубинно - психологического, нейробиоло-
гического (нейропсихологического), личностно - психологического, социально - 
психологического и информационно - культурного уровней. Этот шаг не противо-
речит принципу множественного описания систем, принятому в системном под-
ходе, повышает методологический потенциал концепции В.С. Мерлина, раскры-
вая ее соответствие современным научным данным, и дает возможность предста-
вить эмпирические доказательства высказанной В.С. Мерлиным, возможности 
существования иных уровней и систем интегральной индивидуальности; 
12. В соответствии с концепцией Интегральной индивидуальности, любая 
интегральная индивидуальность, несет в себе компоненты аддиктивной инте-
гральной индивидуальности. То есть, любой человек, вне зависимости от пола и 
возраста, несет в себе потенцию развития аддиктивного поведения. Переход от 
нормы к аддикции зависит от формы проявления, количества этих компонентов, 
проявляющихся одномоментно, их комбинации с другими компонентами инди-
видуальности.  Другими словами, между нормой и аддикцией лежит не каче-
ственное, а количественное различие. Переход от нормы к аддикции происхо-
дит на основе диалектического перехода количества в качество. 
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13. Теоретический анализ возможности применения концепции инте-
гральной индивидуальности для исследования базовых психологических компо-
нентов аддиктивного поведения в структуре интегральной индивидуальности 
показал, что аддиктивная интегральная индивидуальность проявляется на раз-
личных уровнях: глубинно - психологическом, психофизиологическом (проявле-
ний свойств нервной системы), личностно - психологическом, социально - пси-
хологическом, информационно-культурном уровнях. Аддиктивная интегральная 
индивидуальность выражается в формировании таких интегрированных внутри-
уровневых и межуровневых зависимостей элементов индивидуальности, кото-
рые способствуют актуализации, развитию и поддержанию различных видов ад-
диктивного поведения – алкоголизм и наркомания, гэмблинг, адреналиномания, 
сексуальная аддикция, любовная аддикция, аддикция от людей, компьютерома-
ния и интернетомания, трудоголия – образуя его базовые психологические ком-
поненты (аддиктивный психологический симптомокомплекс свойств). 
14. Это предоставляет теоретическую возможность того, что по критерию 
«наличие-отсутствие» аддикции, из генеральной совокупности населения мож-
но выделить три обобщенных группы: аддиктивные пограничные, не-
аддиктивные, представляющие собой соответствующие обобщенные типы ин-
тегральной индивидуальности. 
15. По критерию формы аддиктивного поведения, из группы, объединя-
ющей всех аддиктов, можно выделить их отдельные группы: алкоголики, 
наркоманы, игроманы, адреналиноманы, сексуальные аддикты, любовные ад-
дикты, аддикты отношений, компьютерные и Интернет аддикты, трудоголики, 
представляющие собой соответствующие формы аддиктивной интегральной 
индивидуальности. 
16. В связи с необходимостью изучения не одной, а одновременно не-
скольких аддикций, а также в связи с явлениями коморбидности аддикций, 
сходства их симптомов, диагностических критериев и сокрытия или искажения 
аддиктами информации о своем аддиктивном поведении, была обнаружена 
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проблема технологии, а также валидного и надежного инструментария, как для 
дифференциальной диагностики указанных видов аддиктивного поведения, так 
и для исследования различных уровней аддиктивной интегральной индивиду-
альности. Данные проблемы были решены путем создания, как специальных 
исследовательско-диагностических методик, так и специализированной батареи, 
позволяющей исследовать интегральную индивидуальность на глубинно - пси-
хологическом, психофизиологическом (проявлений свойств нервной системы), 
личностно - психологическом, социально - психологическом и информационно 
- культурном уровнях. 
17. Проведенное эмпирическое исследование подтвердило существование 
в рамках общей интегральной индивидуальности ее типов: «Аддиктивного», 
«Пограничного» и «Не-аддиктивного», разделенных по критерию «Наличие» – 
«Отсутствие» аддикции. Между ними были обнаружены количественные и ка-
чественные различия на всех уровнях интегральной индивидуальности – глу-
бинно – психологическом, проявлений свойств нервной системы (психофизио-
логическом), личностно – психологическом, социально – психологическом и 
информационно – культурном уровнях. 
18. «Аддиктивный тип» на всех уровнях интегральной индивидуальности 
характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия которых 
является социальная отчужденность, социальная самоизоляция аддиктов и вос-
приятие социума как чуждой, враждебной среды обитания, что определяет их 
взаимодействие с ней как иждивенчески – паразитическое и даже как асоциаль-
но – криминальное. 
19. «Пограничный тип» на всех уровнях интегральной индивидуальности 
характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия которых 
является социальная оппозиционность, но с сохранением социальной включен-
ности и восприятием социума, как ограничивающей, но неизбежной среды оби-
тания, что определяет их взаимодействие со средой как инфантильное, ижди-
венчески-потребительское и даже как иждивенчески-паразитическое. 
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20. «Не-аддиктивный тип» на всех уровнях интегральной индивиду-
альности характеризуются такими особенностями, результатом взаимодействия 
которых является устойчивая социальная включенность и восприятие социума 
как необходимой среды обитания, что определяет их взаимодействие с ней как 
социально позитивную, социально продуктивную активность. 
21. В структуре «Аддиктивного» типа интегральной индивидуальности 
были выделены базовые психологические компоненты аддиктивного поведения, 
общие для всех рассматриваемых видов аддиктивного поведения, находящиеся 
в определенной содержательной взаимосвязи, укладывающиеся в клиническую 
картину динамики реализации аддикции, направленные на удовлетворение по-
требности к удовольствию в условиях непереносимого аддиктами культурного 
давления – когнитивный, регуляторный, реляционный, интенциональный, суф-
фициальный, коммуникативный, аффективный. 
22. В структурах «Пограничной» и «Не-аддиктивной» типов инте-
гральной индивидуальности, наряду с содержательно специфичными для этих 
структур психологическими компонентами (реляционным, суффициальным, 
коммуникативным и аффективным), также были обнаружены базовые психоло-
гические компоненты аддиктивного поведения, характерные для «Аддиктив-
ной» интегральной индивидуальности – когнитивный, регуляционный и интен-
циональный. Однако, детальный анализ этих структур показал, что базовые 
психологические компоненты аддиктивного поведения и содержательно спе-
цифичные психологические компоненты, содержащиеся в структурах «Погра-
ничной» и «Не - аддиктивной» типов интегральной индивидуальности, облада-
ют такими внутриуровневыми и межуровневыми зависимостями элементов ин-
дивидуальности (механизмами), которые нивелируют аддиктивное поведение, 
способствуют поддержанию социальной включенности, снижению социального 
давления у представителей этих типов индивидуальности.  
23. Так диалектические противоречия и взаимодействие компонентов 
структуры «Пограничного» типа интегральной индивидуальности формируют 
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такие способы адаптации, которые обеспечивают, с одной стороны, социаль-
ную включенность, а с другой стороны, позволяют сохранять социальную оп-
позиционность и снижать культурное давление – повышенная самооценка; ин-
фантилизм; скрытое и явное манипулирование; иждивенчески - паразитическая 
эксплуатация окружения; демонстрация социально одобряемого поведения; со-
крытия эгоистических притязаний; сдерживание грубых аффектов; прагматизм; 
акцентированное стремление к обладанию материальными ценностями; 
24. Диалектические противоречия и взаимодействие компонентов струк-
туры «Не-аддиктивного» типа интегральной индивидуальности формируют та-
кие способы адаптации, которые обеспечивают социальнную включенность и 
скрытую конкурентность за доминирование, ресурсы и развитие в рамках соци-
ума, достигаемые широким арсеналом средств - конформизм; сдерживание не-
приемлемых побуждений; невротическая форма социальной адаптации; под-
тверждение социальной и личностной благонадежности; развитый самокон-
троль поведения; упорядоченность и иерархичность социальных связей, строя-
щихся на принципах личной выгоды и необходимости. 
25. В структурах «Аддиктивного», «Пограничного» и «Не - аддиктивного 
типов интегральной индивидуальности выделились метафакторы, определяю-
щие различные жизненные стратегии, характерные для представителей аддик-
тивной, пограничной и не-аддиктивной интегральной индивидуальности:  
«Стратегия гедонизма» («Аддикты»); «Стратегия иждивенчества» («Погранич-
ные»); «Стратегия обыденной жизни» («Не-аддикты»).  
26. В структуре «Аддиктивной» интегральной индивидуальности по кри-
терию «форма аддиктивного поведения» можно выделить базовые психологи-
ческие компоненты, характерные для каждого вида аддиктивного поведения, 
определяющие его содержательное отличие от других видов «Аддиктивной» 
интегральной индивидуальности (симптомокомплекс формы аддикции); 
27. Выделение психологических симптомокомплексов, группирование на 
их основе аддикций по критериям социальной направленности и содержатель-
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ной близости, открывает новые возможности: создает основу для дифференци-
альной аддиктологии; позволяет разрабатывать новые терапевтические методо-
логии, технологии, методы и даже стратегии для отдельных аддикций или их 
групп; получить технологию, критерии анализа и оценки содержания и реаби-
литационно-терапевтической эффективности любых новых или имеющихся 
психотерапевтических методологий, технологий, методов, методик и даже кон-
цепций в отношении аддиктивного поведения; получить инструмент проверки 
надежности и валидизации, а также терапевтической мощности и социальной 
экологичности любой методологии, технологии, метода, методики и даже кон-
цепции терапии для любых известных и новых видов аддиктивного поведения; 
получить инструмент для прогноза развития аддиктивных форм поведения у 
конкретных пациентов и заранее разрабатывать различные превентивные меры. 
28. Введение индекса асоциальности поведения аддиктов позволило раз-
работать математически обоснованную дифференциацию групп аддиктов с чет-
кими границами по критерию асоциальности, которая также выявила формы  их 
социальной адаптации: социально – опасные «Криминальные аддикты»; соци-
ально – нейтральные «Типичные аддикты самодеструкторы»; социально – по-
зитивные креативные новаторы «Двигатели прогресса»; 
29. Введение аналогичной дифференциации по критерию асоциальности 
поведения для «Пограничных» и «Не-аддиктивных» лиц более четко обозначи-
ла и проявила различные виды стратегии «Иждивенчества» для «Пограничных» 
лиц (социально – опасное паразитирование; социально – приемлемое иждивен-
чество; социально – пассивный инфантилизм), а также стратегии «Обыденной 
жизни» для «Не-аддиктов» («Консерваторы, хранители культуры»; «Реализато-
ры культуры»; «Реформаторы»);  
30. Применение индекса асоциальности поведения для дифференции 
групп по критерию социальной направленности позволяет на практике доста-
точно быстро уточнять, к каким группам населения следует применять незна-
чительные по интенсивности коррекционные, психологические, педагогические 
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меры воздействия, какие группы требуют серьезного терапевтического вмеша-
тельства, а какие группы требуют, помимо терапии, серьезного законодатель-
ного, административного давления. 
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Таблица 1 Представленность основных современных направлений в исследовании  
аддиктивного поведения в количестве первоисточников (отечественных и зарубежных) 
в процентах 
Направление исследований Процент 
1. Социологическое 15,8 
2. Феноменологическое 14,9 
3. Клиническое 14,3 
4. Персонологическое 12,7 
5. Диагностика и психодиагностика 8,8 
6. Нейробиология и психофизиология 8,8 
7. Терапия и психотерапия 6,9 
8. Эволюционное 3,6 
9. Возрастное 3,2 
10. Генетическое 3,2 
11. Глубинно-психологическое 3 
12. Гендерное 2,2 
13. Профотбор и подбор кадров 1,5 
14. Методология исследований аддиктивного поведения 1,1 
ИТОГО 100% 
 
Таблица 2 Эпидемиологические показатели распространенности социально значимых 
аддикций (в процентах) 
Автор или первоисточник 
Год  
публикации  
данных 
Эпидемио-
логия 
Страна, о которой 
представлены 
данные 
АЛКОГОЛЬНАЯ АДДИКЦИЯ 
Иванец Н.Н. и др. 2002 4,6 РФ 
Гофман А.Г. 2003 13,4 РФ 
Шабанов П.Д. 2005 5 США 
Miller S.T. et all 2005 7,9 Великобритания 
Gwinnel E. 2006 3,8 США 
Koob G.F. et all 2006 7 США 
Менделевич В.Д. 2007 
12 РФ 
10 США 
Иванец Н.Н. и др. 2008 1,6 РФ 
Essau C.A. 2008 3,5 Великобритания 
Софронов А 2009 37 РФ 
Hollen K.H. 2009 3,8 США 
Hussein G.R. 2010 1 Великобритания 
Росстат 2010 1,5 РФ 
Avram H.M. et all 2010 3,1 США 
MMWR 2010 US 2010 24,2 США 
Berger N.V. 2011 6,5 США 
РОССТАТ 2011 1,3 РФ 
    ПРИЛОЖЕНИЕ 1 
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Продолжение таблицы 2  
Автор или первоисточник 
Год  
публикации  
данных 
Эпидемио-
логия 
Страна, о которой 
представлены 
данные 
ВОЗ – 2011 2011 
19,9 РФ 
12 США 
12 КНР 
10 Великобритания 
MMWR 2012 US 2012 22,1 США 
В среднем 9,7 
 
Диапазон колебания 6-13 
НАРКОТИЧЕСКАЯ АДДИКЦИЯ 
Иванец Н.Н. и др. 2002 3,1 РФ 
Gwinnel E. 2006 8 США 
Koob G.F. et all 2006 6 США 
Иванец Н.Н. и др. 2008 2,5 РФ 
Essau C.A. 2008 4,5 Великобритания 
Мацкевич М.Г. 2009 4,5 РФ 
Софронов А 2009 36,4 РФ 
Hollen K.H. 2009 3,2 США 
Hussein G.R. 2010 2,4 Великобритания 
Росстат 2010 0,3 РФ 
MMWR 2010 US 2010 7,5 США 
Avram H.M. et all 2010 7 США 
Berger N.V. 2011 1 США 
WDR-2011 UNODC 2011 
4 США 
3,5 РФ 
3,5 Великобритания 
0,3 КНР 
РОССТАТ 2011 0,3 РФ 
Габрильянц М.А. 2012 6 РФ 
MMWR 2012 US 2012 19,5 США 
В среднем 6,2 
 
Диапазон колебания 2,6-9,8 
ГЭМБЛИНГ 
Shaffer H.J. et all 2004 
2,5 США 
2,5 Канада 
2,2 Швейцария 
1,4 Швеция 
Williams R.M. et all 2004 4,4 США 
Cunningham R.M. et all 2005 4,3 Великобритания 
Старшебаум Г.В. 2005 61 США 
Котляров А.В. 2005 1,5 РФ 
Orford J. et all 2005 8,4 Великобритания 
Gwinnel E. 2006 1,5 США 
Шепель Ю.В. 2007 1,7 РФ 
Osterweil N.B. et all 2009 3 США 
Егоров А.Ю. и др. 2009 
5,1 США 
3,5 Великобритания 
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Продолжение таблицы 2  
Автор или первоисточник 
Год  
публикации  
данных 
Эпидемио-
логия 
Страна, о которой 
представлены 
данные 
Ениколопов С.Н. 2009 6 США 
Berger N.V. 2009 6 США 
Григорьев и др. 2010 24 РФ 
Berger N.V. 2011 3 США 
Дудко Т.Н. и др. 2012 25 РФ 
Карпов А.А. и др. 
2012 15 
РФ 2012 3 
2011 12 
В среднем 9 
 
Диапазон колебания 4-15 
ИНТЕРНЕТО – И - КОМПЬЮТЕРОМАНИЯ 
Лоскутова В.А. 2004 2 РФ 
Williams R.M. et all 2004 8,1 США 
Войскунский А.Е. и др. 2005 23 РФ 
Старшебаум Г.В. 2005 25 США 
Gwinnel E. 2006 6 США 
Lyle F.H. et all 2007 49 США 
Дрепа М.И. 2009 52,3 РФ 
Цой Н.А. 2010 
10 США 
5,4 КНР 
5,9 РФ 
MMWR 2010 US 2010 24,9 США 
Berger N.V. 2011 4 США 
Интернет в России – Межотраслевой до-
клад -2011 
2011 21,4 РФ 
Шумихин А.К. 2012 18 РФ 
MMWR 2012 US 2012 32,8 США 
В среднем 19,2 
 
Диапазон колебания 11-27 
СЕКСУАЛЬНАЯ АДДИКЦИЯ 
Griffin S.E. 1991 5,6 США 
Grinols E.L. 2004 9 Великобритания 
Hagedorn et all 2005 12 США 
Gwinnel E. 2006 9 Канада 
Koehler N. et all 2007 6 США 
Essau C.A. 2008 6 Великобритания 
Reiber C. et all 2010 35 США 
MMWR 2010 US 2010 13,8 США 
Berger N.V. 2011 5,3 США 
Интернет в России – Межотраслевой до-
клад -2011 
2011 25,1 Россия 
MMWR 2012 US 2012 15,8 США 
В среднем 13 
 
Диапазон колебания 7-19 
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Продолжение таблицы 2  
Автор или первоисточник 
Год  
публикации  
данных 
Эпидемио-
логия  
Страна, о которой 
представлены 
данные 
ТРУДОГОЛИЯ 
Raksha A. 2004 
38 США 
30 Канада 
28 Великобритания 
Schaufeli et all 2006 26 США 
В среднем 30,5 
 
Диапазон колебания 25-35 
ЛЮБОВНАЯ АДДИКЦИЯ 
Griffin S.E. 1991 8 США 
Reiber C. 2010 81 Великобритания 
АДРЕНАЛИНОМАНИЯ 
MMWR 2010 US 2010 14,7 США 
MMWR 2011 US 2011 24,1 США 
MMWR 2013 US 2013 23,2 США 
В среднем 20,7 
 
Диапазон колебания 15-27 
 
Таблица 3: Эпидемиологические показатели (в процентах) распространенности  
аддикций, определенные в ходе представляемого исследования (N=660),  
данные 2013 года 
Аддикция Мужчины Женщины Всего  φ р 
1. Алкогольная 9 6,3 15,3 0,12 0,04 
2. Наркотическая 4,9 2,9 7,8 0,13 0,04 
3. Гэмблинг 10,5 5,9 16,4 0,15 0,02 
4. Адреналиномания 9,5 6,3 15,8 0,13 0,03 
5. Сексуальная 5,9 4,2 10,1 0,12 0,04 
6. Любовная 12,9 7,8 20,7 0,15 0,02 
7. Зависимость отношений 12,7 11,5 24,2 0,12 0,04 
8. Интернетомания 7,8 8,8 16,6 0,14 0,02 
9. Трудоголия 5,9 8,3 14,2 0,17 0,02 
В среднем 8,8 6,9 15,7  
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МЕЗО-КОРТИКО-ЛИМБИЧЕСКАЯ СИСТЕМА ЧЕЛОВЕКА 
 
Рисунок 1 Схематичное изображение в продольном разрезе (данные www.brain.com) 
 
Рисунок 2 Схематичное изображение с обозначением локализации функций отделов го-
ловного мозга (Stoehr J.D. The Neurobiology of Addictions. – Philadelphia.: Chelsea House 
Pablishing, 2006. – р.23) 
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Рисунок 3 Мезо-кортико-лимбическая система человека с гиппокампом и Fornix  
в левой половине головного мозга.  
 
Рисунок 4 Срединный разрез головного мозга в области промежуточного и среднего 
мозга. 
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ОБОЗНАЧЕНИЯ: 
1. Лобная доля головного мозга (Lobus frontalis);  
2. Striae longitudinales (Indusium griseum) - проходящие через мозолистое тело пути 
лимбической системы;  
3. Мозолистое тело (Corpus callosum);  
4. Столбы свода (Fornix) и сосцевидные тела - проходящие под мозолистым телом пути 
лимбической системы;  
5. Commissura ant. (комиссуральные тракты гиппокампа) 
6. Обонятельная доля (Bulbus olfactorius)  
7. Затылочная доля (Lobus occipitalis)  
8. Зрительная борозда (Sulcus calcarinus) - первичный зрительный центр  
9. Fornix (свод третьего желудочка головного мозга) - переход к выступу гиппокампа  
10. Кора гиппокампа  
11. Височная часть бокового желудочка  
12. Височная доля (Lobus temporalis)  
13. Перекрест зрительных нервов (Chiasmaopticum)  
14. Хвостатое ядро (Nucleus caudatus)  
15. Таламус (относится к промежуточному мозгу)  
16. Шишковидная железа (эпифиз, Corpus pineale) 
17. Пластинка четверохолмия среднего мозга (Lamina tecti) и водопровод, связывающий 
третий и четвертый желудочки  
18. Четвертый желудочек под мозжечком  
19. Мост (Роns)  
20. Гипоталамус, лежащая под таламусом часть промежуточного мозга  
21. Ножка придаточной железы (ножка гипофиза, Infundibulum) и задняя доля гипофиза 
(Neurohyphohysis)  
22. Передняя доля гипофиза (Adenohypophysis)  
23. Gyruscinguli, проходит позади гиппокампа  
24. Передняя часть гиппокампа в височной доле (Uncus hippocampi)  
Лимбическая система связывает (неподчиняющуюся сознанию) автономную часть 
нервной системы и центральную (подчиняющуюся сознанию) нервную систему (кора го-
ловного мозга). Она связана с кратковременной памятью, с эмоцональной окраской воспри-
ятия, а также с вегетативными функциями (дыхане, кровообращение, поведение, связанное с 
размножением, и т. д.).  
(По материалам сайта Infodoctor.ru //URL: http://Infodoctor.ru// дата обращения 
08.08.2013.) 
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Первичное диагностическое интервью с испытуемым.  
Примерное содержание беседы 
1. Ваш возраст 
2. Ваша профессия или род занятий. 
3. Достаточно ли Вам тех средств, которые Вы зарабатываете? 
4. На что уходит большая часть Вашего дохода? 
5. Существуют ли у Вас иные источники дохода? 
6. Испытываете ли Вы особую тягу к кому-либо (чему-либо), к какой-
либо деятельности и насколько эта тяга сильна? (уточнить алкоголь, наркотики, 
гэмблинг, адреналин, секс, любовь, отношения, Интернет, компьютер, работа).  
7. Как часто Вы испытываете эту тягу? 
8. Можете ли Вы, начав любимое дело, остановиться и прекратить его? 
9. Насколько продолжительно по времени Вы занимаетесь любимым де-
лом?  
10. Не отмечаете ли Вы появление необходимости увеличивать время, 
проводимое за любимым делом, чтобы испытать чувство удовлетворения (удо-
вольствия) от него? 
11. Не отмечаете ли Вы появление необходимости увеличить интенсив-
ность любимого дела, чтобы испытать чувство удовлетворения (удовольствия) 
от него? 
12. Не отмечаете ли Вы появление желания прибегнуть к чему-то экстре-
мальному в момент реализации любимого дела для того, чтобы удовольствие 
было еще большим? 
13. Что на Ваш взгляд, из предложенного, может быть лучшим источни-
ком удовольствия: (алкоголь, наркотики, гэмблинг, адреналин, секс, любовь, 
отношения, Интернет, компьютер, работа)? 
14. Испытываете ли Вы какие-либо затруднения, проблемы, неприятно-
сти в связи с реализацией вашей любимой деятельности (здоровье, отношения с 
людьми, семейная жизнь, работа и коллеги по работе, бюджет, административ-
ные взыскания)? 
15. Возникает ли у Вас раздражительность или агрессивности при срыве 
возможности реализации деятельности или при возникновении препятствий к 
ее осуществлению?  
16. Предпринимали ли Вы попытки полностью забросить Ваше занятие? 
Насколько эти попытки были удачными? Как долго Вам удавалось продержать-
ся? 
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17. Как Вы чувствовали себя в период воздержания? Каким было Ваше 
поведение в этот период? С чем больше всего приходилось бороться? 
18. В результате каких событий происходили срывы (все повторялось)? 
19. Насколько сильно вы окунались в деятельность после срыва? Что вы 
чувствовали, что переживали? Как оценивали себя? 
20. Становится ли Вам плохо (физически и душевно) если Вы, по каким-
то причинам, не можете заняться вашим делом? 
21. Когда Вам плохо, становится ли Вам легче, если Вы начинаете зани-
маться Вашей деятельностью? 
22. От чего Вы лично можете получать максимальное физическое и пси-
хологическое удовольствие? 
23. Что будет с Вами (что Вы будете чувствовать и переживать) если Вас 
лишить Вашего любимого занятия? 
24. Что Вы лично приобретаете для себя, развиваете в себе, занимаясь 
этой деятельностью? 
25. Какое место занимает эта деятельность в Ваших планах (на день, не-
делю, месяц, половину года)? Резервируете ли Вы под нее специальное время? 
26. Можете ли Вы пренебречь важными делами ради реализации вашего 
занятия. 
27. Можете ли Вы начать свое занятие там, где этому не время и не место? 
Случалось ли Вам увлечься своим делом в ситуациях требующих максималь-
ной собранности, сопряженных с риском для жизни или требующих принятия 
ответственных решений? 
28. Насколько эффективно ваше увлечение помогает Вам справиться с 
напряжением, усталостью, стрессом 
29. Получаете ли Вы физическое или (и) психологическое удовольствие 
от Вашего занятия.  
30. Может ли что-либо еще сравниться с Вашим занятием по силе достав-
ляемого удовольствия? 
31. Приходится ли Вам скрывать от других Ваше увлечение? 
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Уточняющее диагностическое интервью с лицом, знающим испытуемого 
1. Испытывает ли (Имя) повторяющуюся импульсивную тягу к деятельности?  
2. Можно ли сказать, что он (она), не может от нее отказаться?  
3. Отмечаете ли Вы увеличение частоты, продолжительности, интенсивности, 
экстремальности деятельности у (Имя)? 
4. Отмечаются ли у (Имя) пагубные последствия для здоровья, социальной, 
личной жизни и профессиональной деятельности, бюджета, семьи, ближнего и более 
широкого социального окружения. Возникновение раздражительности или агрессив-
ности при срыве возможности реализации деятельности или при возникновении пре-
пятствий к ее осуществлению? Продолжает ли (Имя) свою деятельность, не смотря на 
эти последствия?  
5. Отмечается ли у него (нее) постоянное желание или предпринимание без-
успешных попыток прекратить деятельность. Чередование стойкого и продолжитель-
ного аддиктивного поведения с периодами усиленного контроля над ним с последу-
ющим срывом на новый виток более экстремального аддиктивного поведения? 
6. Облегчает ли (Имя) свое состояние за счет деятельности? 
7. Как (имя) комментирует свою необходимость заниматься этой деятельно-
стью? Отмечается ли преувеличенная личностная значимость этой деятельности?  
8. Не отмечаете ли Вы, что большая часть времени в период бодрствования за-
трачивается у (Имя) на реализацию деятельности? 
9. Не отмечаете ли вы, что (Имя) специально резервирует под эту деятельность 
время? 
10. Отмечается ли у (Имя) пренебрежение важными делами ради реализации 
деятельности. 
11. Отмечались ли эпизоды занятий этой деятельностью в ситуациях требую-
щих максимальной собранности, сопряженных с риском для жизни или требующих 
принятия ответственных решений? 
12. Не снимает ли (Имя) с помощью этой деятельности стресс или тревогу? 
13. Получает ли (Имя) физическое или (и) психологическое удовольствия от 
этого занятия? Что говорит по этому поводу? 
14. Что говорит по поводу других источников получения удовольствия? 
15. Не скрывает ли (имя) от окружающих?  
16. Не отмечаете ли вы у (Имя) изменения личности, появление необычных 
черт, привычек, жизненной философии, изменения поведения, жизненного стиля, по-
явления того, чего раньше не было? 
17. Отмечается ли нарушения отношений с окружающими; 
18. Отмечается ли нарушения профессиональной деятельности; 
19. Продолжает ли (Имя) эту деятельность, не смотря на пагубные последствия? 
20. Не отмечалось ли обсуждаемое поведение в ситуациях требующих макси-
мальной собранности, сопряженных с риском для жизни?  
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Таблица 1 Кластерная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии аддиктивных лиц (n=310) 
Кластер  Переменные 
Межпозиционный 
коэффициент r 
Название  
кластера 
I 
Интерактивная 
0,99 
p<0,000001 
Побуждение к капитализации и по-
треблению материальных благ 
Коммерческая 
Необходимая 
II 
Развлекающая 0,99 
p<0,000001 
Побуждение к получению  
удовольствий Агитирующая 
III 
Вездесущая 
0,98 
p<0,000001 
Поддержание постоянного  
психологического напряжения и 
разрушение Табу 
Напрягающая 
Пропагандирующая 
Развращающая 
IV 
Информирующая 
0,98 
p<0,000001 
Дезориентация и манипулирование 
сознанием 
Манипулятивная 
Лживая 
V 
Достоверная  
0,97 
p<0,000001 
Мизантропическая направленность 
информации 
Интригующая 
Негативная 
Гуманитарная 
VI 
Глупая 
0,97 
p<0,000001 
Интригующий и отвлекающий аб-
сурд 
Гипнотизирующая 
Познавательная 
VII 
Доступная 
0,97 
p<0,000001 
Информационная среда как главный 
авторитет 
Социально одобряемая 
Убеждающая 
Полезная 
VIII 
Навязчивая 0,68 
p<0,000001 
Систематичность воздействия 
Воздействующая неизбежно 
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Таблица 2 Кластерная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии пограничных лиц (n=101) 
 Кла-
стер 
Переменные 
Межпозиционный 
коэффициент r 
Название  
кластера 
I 
Поощряющая эгоизм 0,56 
p<0,0000001 
Поощрение индивидуализ-
ма Способствующая активности 
II 
Способствующая неустойчи-
вости 0,45 
p<0,000002 
Поддержание постоянного  
психологического напря-
жения  Рождающая страхи 
III 
Приносящая трудности 0,40 
p<0,00003 
Поддержание депрессивно-
го фона настроения Пессимистическая 
IV 
Социально-позитивная 0,36 
p<0,0002 
Увод от реальности 
Религиозная 
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Таблица 3 Кластерная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии не-аддиктивных лиц (n=184) 
Кластер  Переменные 
Межпозиционный 
коэффициент r 
Название  
кластера 
I 
Развлекательная 0,99 
p<0,0000001 
Манипулирование 
Дезинформирующая 
II 
Раздражающая 
0,95 
p<0,0000001 
Поддержание постоянного  
психологического напряже-
ния 
Разнообразная 
III 
Ненужная 0,95 
p<0,00003 
Отвлечение от реальности 
Познавательная 
IV 
Нужная 0,92 
p<0,0000001 
Абсурдность 
Идиотская 
V 
Надоедливая 
0,90 
p<0,0000001 
Мезантропичная направ-
ленность информации 
Лживая 
Криминальная 
Информирующая 
VI 
Глупая  0,64 
p<0.0000001 
Бесполезность, бесцель-
ность Противоречивая 
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Рабочий вариант методики СДИКС (СУ) 
Ниже приведен список различных признаков и высказываний, которыми 
можно характеризовать информационную среду, окружающую человека (прес-
са, Интернет, телевидение, радио, реклама, книги журналы, баннеры и т.д.)  
Дайте свою оценку различным характеристикам информационной среды, 
оценивая каждую характеристику из списка по 7-бальной шкале.  
При этом, если приведенная характеристика, по Вашему мнению, пред-
ставлена минимально, то в этом случае ей дается оценка «1», если она пред-
ставлена максимально, то в этом случае дается оценка «7».  Остальные оценки 
также выражают Ваше мнение в оценке степени представленности той или 
иной характеристики.  
Соответствующую оценку обведите «кружком» 
Пожалуйста, будьте внимательны и заполните все строки. 
Итак, информационная среда… 
Характеристика Оценка Характеристика Оценка 
Интерактивная 1 2 3 4 5 6 7 Разнообразная 1 2 3 4 5 6 7 
Коммерческая 1 2 3 4 5 6 7 Развлекательная 1 2 3 4 5 6 7 
Навязчивая 1 2 3 4 5 6 7 Гуманистическая 1 2 3 4 5 6 7 
Пропагандирующая 1 2 3 4 5 6 7 Раздражающая 1 2 3 4 5 6 7 
Глупая 1 2 3 4 5 6 7 Приносящая трудности 1 2 3 4 5 6 7 
Необходимая (нужная) 1 2 3 4 5 6 7 Поощряющая коллективизм 1 2 3 4 5 6 7 
Социально одобряемая 1 2 3 4 5 6 7 Убеждающая 1 2 3 4 5 6 7 
Негативная 1 2 3 4 5 6 7 Дезинформирующая 1 2 3 4 5 6 7 
Интригующая  1 2 3 4 5 6 7 Социально-позитивная 1 2 3 4 5 6 7 
Достоверная 1 2 3 4 5 6 7 Рождающая страхи 1 2 3 4 5 6 7 
Гипнотизирующая 1 2 3 4 5 6 7 Ненужная 1 2 3 4 5 6 7 
Познавательная 1 2 3 4 5 6 7 Доступная 1 2 3 4 5 6 7 
Агитирующая 1 2 3 4 5 6 7 Воздействующая неизбежно 1 2 3 4 5 6 7 
Вездесущая 1 2 3 4 5 6 7 Способствующая неустойчивости 1 2 3 4 5 6 7 
Пессимистическая 1 2 3 4 5 6 7 Надоедливая 1 2 3 4 5 6 7 
Информирующая 1 2 3 4 5 6 7 Лживая 1 2 3 4 5 6 7 
Полезная 1 2 3 4 5 6 7 Напрягающая 1 2 3 4 5 6 7 
Поощряющая эгоизм 1 2 3 4 5 6 7 Развращающая 1 2 3 4 5 6 7 
Криминальная 1 2 3 4 5 6 7 Религиозная 1 2 3 4 5 6 7 
Манипулятивная 1 2 3 4 5 6 7 Способствующая активности 1 2 3 4 5 6 7 
Ваш пол Род занятий 
Ваш возраст  
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Таблица 4 Показатели проверки мощности диагностики и влияния ошибок  и  при 
диагностике различных видов аддикций методикой «ОДА-2010» 
Аддикция 
χ2 
(df=3) 
φ р 
Мощность  
Р 
Ошибка 
α 
Ошибка  
β 
Алкогольная 98,70 0,47 0,0000001 0,68 0,02 0,30 
Наркотическая 72,24 0,40 0,000001 0,59 0,01 0,40 
Гэмблинг 109,28 0,50 0,00001 0,64 0,04 0,32 
Адреналиномания 74,32 0,45 0,000001 0,60 0,06 0,34 
Сексуальная 71,17 0,41 0,000001 0,55 0,03 0,42 
Любовная 85,81 0,45 0,000001 0,63 0,07 0,30 
Отношений 95,41 0,50 0,00001 0,70 0,12 0,18 
Интернетомания 80,68 0,44 0,000001 0,65 0,06 0,29 
Трудоголия 64,51 0,40 0,000001 0,60 0,06 0,34 
Среднее 0,63 0,05 0,32 
Диапазон 0,58-0,68 0,02-0,08 0,26-0,38 
Влияние ошибки α на мощность Р 
Нет значимого влияния 
КМК КМД F p SWT 
0,50 0,25 
(1;7) 
2,37 
0,17 
0,97 
p<0,95 
Влияние ошибки β на мощность Р 
Влияние ошибки не позволит поднять 
мощность выше 0,68, но не искажает 
критически результатов диагностики 
КМК КМД F p SWT 
0,91 0,83 
(1;7) 
35,13 
0,0006 
0,92 
p<0,44 
 
Таблица 5 Показатели проверки мощности диагностики и влияния ошибок  и  при 
диагностике различных видов аддикций методикой «ГАЛС-2005» 
Аддикция 
χ2 
(df=3) 
φ р 
Мощность  
Р 
Ошибка 
α 
Ошибка  
β 
Алкогольная 126,91 0,64 0,00001 0,83 0,06 0,11 
Наркотическая 84,51 0,65 0,000001 0,80 0,03 0,17 
Гэмблинг 94,28 0,54 0,000001 0,76 0,07 0,17 
Адреналиномания 116,01 0,58 0,000001 0,70 0,06 0,24 
Сексуальная 71,63 0,51 0,00001 0,78 0,05 0,17 
Любовная 173,16 0,70 0,00001 0,86 0,07 0,07 
Отношений 124,45 0,53 0,00001 0,70 0,05 0,25 
Интернетомания 117,72 0,56 0,00001 0,75 0,05 0,20 
Трудоголия 144,10 0,64 0,00001 0,75 0,03 0,27 
Среднее 0,77 0,05 0,09 
Диапазон 0,72-0,82 0,04-0,06 0,05-0,13 
Влияние ошибки α на мощность Р 
Нет значимого влияния 
КМК КМД F p SWT 
0,20 0,04 
(1;7) 
0,30 
0,60 
0,95 
p<0,69 
Влияние ошибки β на мощность Р 
Нет значимого влияния 
КМК КМД F p SWT 
0,61 0,37 
(1;7) 
4,29 
0,08 
0,90 
p<0,26 
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Таблица 6 Показатели проверки мощности диагностики и влияния ошибок  и  при 
диагностике различных видов аддикций методикой «Зонди-Тест» 
Аддикция 
χ2 
(df=3) 
φ р 
Мощность  
Р 
Ошибка 
α 
Ошибка  
β 
Алкогольная 248,77 0,91 0,00001 0,92 0,01 0,07 
Наркотическая 120,05 0,79 0,00001 0,84 0,02 0,14 
Гэмблинг 187,73 0,85 0,00001 0,92 0,03 0,05 
Адреналиномания 156,94 0,60 0,00001 0,80 0,02 0,18 
Сексуальная 135,82 0,73 0,00001 0,80 0,02 0,18 
Любовная 218,85 0,80 0,00001 0,88 0,01 0,11 
Отношений 229,39 0,78 0,00001 0,83 0,01 0,16 
Интернетомания 196,62 0,82 0,00001 0,86 0,01 0,13 
Трудоголия 166,18 0,80 0,00001 0,85 0,01 0,14 
Среднее 0,92 0,02 0,06 
Диапазон 0,83-0,93 0,01-0,02 0,05-0,07 
Влияние ошибки α на мощность Р 
Нет значимого влияния 
КМК КМД F p SWT 
0,007 0,005 
(1;7) 
0,0037 
0,99 
0,92 
p<0,38 
Влияние ошибки β на мощность Р 
Нет значимого влияния 
КМК КМД F p SWT 
-0,98 0,96 
(1;7) 
256,42 
0,001 
0,93 
p<0,47 
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Таблица 1 Показатели репрезентативности выборки методом расщепления  
(без учета коморбидности аддикций) по критерию U Манна-Уитни 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Первый» 
Сумма 
Рангов 
«Второй 
U Z p 
Социальная нормативность поведения 41874,50 42380,50 20138,50 -0,72 0,47 
Социальная раскрепощенность поведения 43485,50 40769,50 20266,50 0,62 0,54 
Практицизм (ГАЛС) 44043,50 40211,50 19708,50 1,08 0,28 
Непрактичность (ГАЛС) 41541,00 42714,00 19805,00 -1,00 0,32 
Позитивные МЛО (ГАЛС) 44007,50 40247,50 19744,50 1,05 0,29 
Негативные МЛО (ГАЛС) 41760,00 42495,00 20024,00 -0,82 0,41 
Репродуктивный интеллект (ГАЛС) 41826,50 42428,50 20090,50 -0,76 0,44 
Креативный интеллект (ГАЛС) 43452,50 40802,50 20299,50 0,59 0,55 
Социальная включенность (ГАЛС) 43069,50 41185,50 20682,50 0,27 0,79 
Социальная оппозиционность (ГАЛС) 41276,50 42978,50 19540,50 -1,22 0,22 
Надежность (ГАЛС) 41594,50 42660,50 19858,50 -0,96 0,34 
Ненадежность (ГАЛС) 44561,50 39693,50 19190,50 1,52 0,13 
Коллективизм (ГАЛС) 41658,00 42597,00 19922,00 -0,91 0,37 
Индивидуализм (ГАЛС) 43679,00 40576,00 20073,00 0,78 0,44 
Устойчивость (ГАЛС) 40553,50 43701,50 18817,50 -1,83 0,07 
Неустойчивость (ГАЛС) 43776,00 40479,00 19976,00 0,86 0,39 
Эмоциональная регуляция (ГАЛС) 44050,00 40205,00 19702,00 1,09 0,28 
Рассудочная регуляция (ГАЛС) 40876,50 43378,50 19140,50 -1,56 0,12 
Активность (ГАЛС) 42430,00 41825,00 20694,00 -0,26 0,79 
Пассивность (ГАЛС) 43278,50 40976,50 20473,50 0,45 0,66 
(h+) (Зонди-тест) 41777,50 42477,50 20741,50 0,22 0,82 
(h -) (Зонди-тест) 40761,00 43494,00 20258,00 -0,62 0,53 
(h±) (Зонди-тест) 40974,50 43280,50 20471,50 -0,44 0,65 
(h=0) (Зонди-тест) 41398,00 42857,00 20895,00 -0,09 0,92 
(s+) (Зонди-тест) 41211,00 43044,00 20708,00 -0,25 0,80 
(s-) (Зонди-тест) 41759,00 42496,00 20760,00 0,20 0,83 
(s±) (Зонди-тест) 42736,00 41519,00 19783,00 1,02 0,30 
(s=0) (Зонди-тест) 40217,00 44038,00 19714,00 -1,07 0,28 
(e+) (Зонди-тест) 40411,00 43844,00 19908,00 -0,91 0,35 
(e-) (Зонди-тест) 41215,50 43039,50 20712,50 -0,24 0,80 
(e±) (Зонди-тест) 42703,50 41551,50 19815,50 0,99 0,32 
(e=0) (Зонди-тест) 41556,00 42699,00 20963,00 0,03 0,97 
(hy +) (Зонди-тест) 41678,00 42577,00 20841,00 0,13 0,88 
(hy-) (Зонди-тест) 40432,50 43822,50 19929,50 -0,89 0,36 
(hy ±) (Зонди-тест) 41038,50 43216,50 20535,50 -0,39 0,69 
(hy=0) (Зонди-тест) 42693,00 41562,00 19826,00 0,98 0,32 
(k +) (Зонди-тест) 42143,50 42111,50 20375,50 0,52 0,59 
(k -) (Зонди-тест) 41911,50 42343,50 20607,50 0,33 0,73 
(k±) (Зонди-тест) 40469,50 43785,50 19966,50 -0,86 0,38 
(k=0) (Зонди-тест) 41480,00 42775,00 20977,00 -0,02 0,97 
(p+) (Зонди-тест) 41403,00 42852,00 20900,00 -0,09 0,92 
(p -) (Зонди-тест) 41226,50 43028,50 20723,50 -0,23 0,81 
(p±) (Зонди-тест) 41715,50 42539,50 20803,50 0,17 0,86 
(p=0) (Зонди-тест) 40311,00 43944,00 19808,00 -1,00 0,31 
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Продолжение таблицы 1  
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Первый» 
Сумма 
Рангов 
«Второй 
U Z p 
(d +) (Зонди-тест) 41994,50 42260,50 20524,50 0,40 0,68 
(d -) (Зонди-тест) 41008,50 43246,50 20505,50 -0,41 0,67 
(d ±) (Зонди-тест) 40459,00 43796,00 19956,00 -0,87 0,38 
(d=0) (Зонди-тест) 42351,50 41903,50 20167,50 0,70 0,48 
(m +) (Зонди-тест) 42286,50 41968,50 20232,50 0,64 0,51 
(m -) (Зонди-тест) 40896,00 43359,00 20393,00 -0,51 0,60 
(m±) (Зонди-тест) 42419,50 41835,50 20099,50 0,75 0,44 
(m = 0) (Зонди-тест) 40391,50 43044,50 20090,50 -0,59 0,54 
Таблица 2 Показатели репрезентативности выборки методом расщепления  
(без учета коморбидности аддикций) по критерию t-Стьюдента 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Среднее 
«Первый» 
Среднее 
«Второй» 
t-value df p 
ОДА Алкогольная 6,69 6,70 -0,06 408 0,95 
ОДА Наркотическая 6,74 6,76 -0,09 408 0,93 
ОДА Гэмблинг 6,56 6,80 -0,96 408 0,34 
ОДА Адреналиномания 6,08 6,07 0,03 408 0,98 
ОДА Сексуальная 6,27 6,52 -1,32 408 0,19 
ОДА Любовная 6,54 6,45 0,41 408 0,68 
ОДА Зависимость отношений 5,77 5,68 0,35 408 0,73 
ОДА Интернетомания 6,58 6,73 -0,82 408 0,41 
ОДА Трудоголия 6,35 6,68 -1,47 408 0,14 
ОДА баллы Ложь 3,74 3,80 -0,30 408 0,77 
СПУ Торможение 5,20 5,48 -1,34 408 0,18 
СПУ Возбуждение 5,29 5,56 -1,34 408 0,18 
СПУ Подвижность 5,48 5,57 -0,46 408 0,65 
Сензитивность (ОСПДУИИ) 5,90 5,80 0,45 408 0,66 
Эмоциональное Возб. (ОСПДУИИ) 5,79 5,88 -0,46 408 0,65 
Тревожность (ОСПДУИИ) 5,72 5,84 -0,58 408 0,56 
Темп (ОСПДУИИ) 5,73 5,82 -0,39 408 0,70 
Активность (ОСПДУИИ) 6,14 6,26 -0,52 408 0,60 
Реактивность (ОСПДУИИ) 4,80 4,87 -0,35 408 0,73 
Реактивность / Резистентность 5,57 6,09 -2,06 408 0,04 
Резистентность (ОСПДУИИ) 5,38 5,63 -1,06 408 0,29 
Интроверсия (ОСПДУИИ) 4,93 4,90 0,17 408 0,87 
ПСД Общительность (ОСПДУИИ) 5,57 5,69 -0,46 408 0,65 
Ригидность (ОСПДУИИ) 4,85 5,03 -0,98 408 0,33 
Отрицание (LSI) 6,55 6,68 -0,71 408 0,48 
Вытеснение (LSI) 5,68 5,70 -0,12 408 0,90 
Регрессия (LSI) 6,17 6,03 0,73 408 0,47 
Компенсация (LSI) 6,52 6,19 1,77 408 0,08 
Проекция (LSI) 5,42 5,47 -0,27 408 0,79 
Замещение (LSI) 6,04 5,91 0,76 408 0,45 
Интеллектуализация (LSI) 5,79 5,75 0,25 408 0,80 
Реактивные образования (LSI) 5,97 5,84 0,67 408 0,50 
A (Кеттелл) 5,71 5,69 0,13 408 0,89 
B (Кеттелл) 5,05 4,80 1,19 408 0,24 
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Продолжение таблицы 2  
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Среднее 
«Первый» 
Среднее 
«Второй» 
t df p 
C (Кеттелл) 5,77 5,65 0,75 408 0,46 
E (Кеттелл) 5,66 5,63 0,15 408 0,88 
F (Кеттелл) 5,52 5,41 0,72 408 0,47 
G (Кеттелл) 5,57 5,54 0,18 408 0,86 
H (Кеттелл) 5,81 5,73 0,46 408 0,64 
I (Кеттелл) 5,15 5,17 -0,14 408 0,89 
L (Кеттелл) 5,21 5,26 -0,36 408 0,72 
M (Кеттелл) 4,47 4,39 0,53 408 0,60 
N (Кеттелл) 5,19 5,24 -0,30 408 0,77 
O (Кеттелл) 5,41 5,52 -0,78 408 0,43 
Q1 (Кеттелл) 5,08 4,87 1,39 408 0,16 
Q2 (Кеттелл) 5,05 5,12 -0,44 408 0,66 
Q3 (Кеттелл) 5,81 5,92 -0,85 408 0,40 
Q4 (Кеттелл) 5,11 5,19 -0,53 408 0,60 
F1 (Кеттелл) 6,04 5,83 1,14 408 0,26 
F2 (Кеттелл) 4,99 5,17 -1,02 408 0,31 
F3 (Кеттелл) 5,72 5,69 0,29 408 0,77 
F4 (Кеттелл) 5,09 4,88 1,33 408 0,18 
Авторитарный СО (Лири) 5,67 5,58 0,45 408 0,66 
Эгоистический СО  (Лири) 5,77 5,58 0,96 408 0,34 
Агрессивный СО  (Лири) 5,64 5,28 1,82 408 0,07 
Подозрительный СО  (Лири) 5,51 5,48 0,19 408 0,85 
Подчиняемый СО  (Лири) 5,63 5,38 1,25 408 0,21 
Зависимый СО  (Лири) 5,86 5,66 1,09 408 0,28 
Дружелюбный СО  (Лири) 5,76 5,41 1,58 408 0,11 
Альтруистический СО  (Лири) 5,78 5,43 1,54 408 0,12 
Доминирование СО ГЛОБ  (Лири) 4,76 4,80 -0,16 408 0,87 
Дружелюбие СО ГЛОБ  (Лири) 4,79 4,59 0,79 408 0,43 
Авторитарный ОО  (Лири) 5,78 5,87 -0,40 408 0,69 
Эгоистический ОО  (Лири) 5,91 5,80 0,52 408 0,60 
Агрессивный ОО  (Лири) 5,75 5,59 0,74 408 0,46 
Подозрительный ОО  (Лири) 5,60 5,63 -0,12 408 0,90 
Подчиняемый ОО  (Лири) 5,57 5,35 1,06 408 0,29 
Зависимый ОО  (Лири) 5,64 5,48 0,82 408 0,41 
Дружелюбный ОО  (Лири) 5,60 5,23 1,69 408 0,09 
Альтруистический ОО  (Лири) 5,49 5,21 1,29 408 0,20 
Доминирование ОО ГЛОБ  (Лири) 5,32 5,19 0,48 408 0,63 
Дружелюбие ОО ГЛОБ  (Лири) 4,29 4,17 0,48 408 0,63 
Интерактивная (СДИКС СУ) 4,38 4,34 0,24 408 0,81 
Коммерческая (СДИКС СУ) 5,41 5,46 -0,35 408 0,72 
Навязчивая (СДИКС СУ) 4,26 4,50 -1,26 408 0,21 
Пропагандирующая (СДИКС СУ) 4,41 4,47 -0,33 408 0,74 
Глупая (СДИКС СУ) 3,72 3,67 0,29 408 0,77 
Необходимая (нужная) (СДИКС СУ) 4,08 4,32 -1,22 408 0,22 
Социально одобряемая (СДИКС СУ) 4,18 4,12 0,31 408 0,76 
Негативная (СДИКС СУ) 3,99 4,07 -0,48 408 0,63 
Интригующая (СДИКС СУ) 3,97 4,27 -1,88 408 0,06 
Достоверная (СДИКС СУ) 3,80 3,89 -0,52 408 0,60 
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Продолжение таблицы 2 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Среднее 
«Первый» 
Среднее 
«Второй» 
t df p 
Гипнотизирующая (СДИКС СУ) 3,90 3,76 0,72 408 0,47 
Познавательная (СДИКС СУ) 4,31 4,30 0,07 408 0,94 
Агитирующая (СДИКС СУ) 4,37 4,43 -0,35 408 0,72 
Вездесущая (СДИКС СУ) 4,60 4,49 0,55 408 0,58 
Пессимистическая (СДИКС СУ) 3,78 3,67 0,69 408 0,49 
Информирующая (СДИКС СУ) 5,07 5,03 0,20 408 0,84 
Полезная (СДИКС СУ) 4,09 4,30 -1,11 408 0,27 
Поощряющая эгоизм (СДИКС СУ) 3,95 3,64 1,70 408 0,09 
Криминальная (СДИКС СУ) 4,69 4,64 0,29 408 0,77 
Манипулятивная (СДИКС СУ) 4,91 4,77 0,77 408 0,44 
Разнообразная (СДИКС СУ) 4,63 4,73 -0,48 408 0,63 
Развлекательная (СДИКС СУ) 5,41 5,34 0,47 408 0,64 
Гуманистическая (СДИКС СУ) 3,75 4,01 -1,47 408 0,14 
Раздражающая (СДИКС СУ) 4,29 4,08 1,07 408 0,28 
Приносящая трудности (СДИКС СУ) 3,70 3,54 0,99 408 0,32 
Поощряющая коллективизм (СДИКС СУ) 3,80 3,89 -0,53 408 0,60 
Убеждающая (СДИКС СУ) 4,15 4,26 -0,59 407 0,56 
Дезинформирующая (СДИКС СУ) 3,87 4,31 -2,57 408 0,01 
Социально-позитивная (СДИКС СУ) 3,79 3,97 -1,06 408 0,29 
Рождающая страхи (СДИКС СУ) 4,16 3,98 0,99 408 0,32 
Ненужная (СДИКС СУ) 3,88 3,78 0,47 408 0,64 
Доступная (СДИКС СУ) 4,39 4,70 -1,54 408 0,12 
Воздействующая неизбежно (СДИКС СУ) 4,10 4,26 -0,87 408 0,38 
Способствующая неустойчивости 4,06 3,99 0,46 408 0,65 
Для идиотов (СДИКС СУ) 3,78 3,58 1,02 408 0,31 
Надоедливая (СДИКС СУ) 4,08 4,07 0,06 408 0,95 
Лживая (СДИКС СУ) 4,24 4,01 1,30 408 0,20 
Напрягающая (СДИКС СУ) 4,38 4,27 0,61 408 0,54 
Развращающая (СДИКС СУ) 4,70 4,32 2,14 408 0,03 
Религиозная (СДИКС СУ) 3,23 3,37 -0,86 408 0,39 
Способствующая активности (СДИКС СУ) 4,08 3,96 0,77 408 0,44 
Благосклонность мира (Янов-Бульман) 6,00 5,89 0,52 408 0,60 
Доброта людей (Янов-Бульман) 5,86 6,29 -2,28 408 0,02 
Справедл мира (Янов-Бульман) 5,42 5,33 0,45 408 0,65 
Контролир мира (Янов-Бульман) 5,40 5,22 0,98 408 0,33 
Случайность (Янов-Бульман) 5,72 6,00 -1,41 408 0,16 
Ценность Я (Янов-Бульман) 5,77 5,51 1,32 408 0,19 
Степень контроля собственного Я 5,63 5,83 -1,02 408 0,31 
Степень везения (Янов-Бульман) 5,25 5,29 -0,21 408 0,83 
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Таблица 3 Показатели репрезентативности выборки методом расщепления  
(с учетом коморбидности аддикций) по критерию U Манна-Уитни 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Первый» 
Сумма 
Рангов 
«Второй 
U Z p 
Социальная нормативность поведения 152336,0 151474,0 75619,00 0,08 0,94 
Социальная раскрепощенность поведения 156284,5 147525,5 71670,50 1,33 0,18 
Практицизм (ГАЛС) 155440,5 148369,5 72514,50 1,06 0,29 
Непрактичность (ГАЛС) 152005,0 151805,0 75760,00 -0,03 0,98 
Позитивные МЛО (ГАЛС) 152460,0 151350,0 75495,00 0,11 0,91 
Негативные МЛО (ГАЛС) 152460,0 151350,0 75495,00 0,11 0,91 
Репродуктивный интеллект (ГАЛС) 149538,5 154271,5 73293,50 -0,82 0,41 
Креативный интеллект (ГАЛС) 154787,5 149022,5 73167,50 0,86 0,39 
Социальная включенность (ГАЛС) 152482,5 151327,5 75472,50 0,12 0,90 
Социальная оппозиционность (ГАЛС) 151643,0 152167,0 75398,00 -0,15 0,88 
Надежность (ГАЛС) 150893,0 152917,0 74648,00 -0,38 0,70 
Ненадежность (ГАЛС) 154245,5 149564,5 73709,50 0,68 0,49 
Коллективизм (ГАЛС) 151308,0 152502,0 75063,00 -0,25 0,80 
Индивидуализм (ГАЛС) 156178,5 147631,5 71776,50 1,30 0,19 
Устойчивость (ГАЛС) 154695,5 149114,5 73259,50 0,83 0,41 
Неустойчивость (ГАЛС) 154025,0 149785,0 73930,00 0,61 0,54 
Эмоциональная регуляция (ГАЛС) 149312,5 154497,5 73067,50 -0,89 0,37 
Рассудочная регуляция (ГАЛС) 158131,0 145679,0 69824,00 1,92 0,05 
Активность (ГАЛС) 149180,0 154630,0 72935,00 -0,93 0,35 
Пассивность (ГАЛС) 155109,5 148700,5 72845,50 0,96 0,34 
(h+) (Зонди-тест) 150565,0 153245,0 74320,00 -0,49 0,62 
(h -) (Зонди-тест) 150836,0 152974,0 74591,00 -0,40 0,69 
(h±) (Зонди-тест) 151859,0 151951,0 75614,00 -0,08 0,94 
(h=0) (Зонди-тест) 154049,5 149760,5 73905,50 0,62 0,53 
(s+) (Зонди-тест) 155640,5 148169,5 72314,50 1,13 0,26 
(s-) (Зонди-тест) 153480,0 150330,0 74475,00 0,44 0,66 
(s±) (Зонди-тест) 150152,0 153658,0 73907,00 -0,62 0,54 
(s=0) (Зонди-тест) 147295,5 156514,5 71050,50 -1,53 0,13 
(e+) (Зонди-тест) 153840,0 149970,0 74115,00 0,55 0,58 
(e-) (Зонди-тест) 147039,0 156771,0 70794,00 -1,61 0,11 
(e±) (Зонди-тест) 153711,5 150098,5 74243,50 0,51 0,61 
(e=0) (Зонди-тест) 154277,0 149533,0 73678,00 0,69 0,49 
(hy +) (Зонди-тест) 152288,5 151521,5 75666,50 0,06 0,95 
(hy-) (Зонди-тест) 156031,0 147779,0 71924,00 1,25 0,21 
(hy ±) (Зонди-тест) 154255,0 149555,0 73700,00 0,69 0,49 
(hy=0) (Зонди-тест) 148406,0 155404,0 72161,00 -1,18 0,24 
(k +) (Зонди-тест) 155540,5 148269,5 72414,50 1,10 0,27 
(k -) (Зонди-тест) 146608,0 157202,0 70363,00 -1,75 0,08 
(k±) (Зонди-тест) 150771,0 153039,0 74526,00 -0,42 0,67 
(k=0) (Зонди-тест) 153553,5 150256,5 74401,50 0,46 0,64 
(p+) (Зонди-тест) 151737,5 152072,5 75492,50 -0,12 0,91 
(p -) (Зонди-тест) 154416,0 149394,0 73539,00 0,74 0,46 
(p±) (Зонди-тест) 151567,5 152242,5 75322,50 -0,17 0,87 
(p=0) (Зонди-тест) 152124,5 151685,5 75830,50 0,01 0,99 
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Продолжение таблицы 3 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Первый» 
Сумма 
Рангов 
«Второй 
U Z p 
(d +) (Зонди-тест) 153256,5 150553,5 74698,50 0,37 0,71 
(d -) (Зонди-тест) 155780,5 148029,5 72174,50 1,17 0,24 
(d ±) (Зонди-тест) 153829,0 149981,0 74126,00 0,55 0,58 
(d=0) (Зонди-тест) 146710,5 157099,5 70465,50 -1,72 0,09 
(m +) (Зонди-тест) 151112,0 152698,0 74867,00 -0,31 0,75 
(m -) (Зонди-тест) 156852,0 146958,0 71103,00 1,51 0,13 
(m±) (Зонди-тест) 149935,5 153874,5 73690,50 -0,69 0,49 
(m = 0) (Зонди-тест) 152153,0 151657,0 75802,00 0,02 0,99 
Таблица 4 Показатели репрезентативности выборки методом расщепления  
(с учетом коморбидности аддикций) по критерию t-Стьюдента 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Среднее 
«Первый» 
Среднее 
«Второй» 
t df p 
ОДА Алкогольная 7,32 7,34 -0,15 777 0,88 
ОДА Наркотическая 7,34 7,38 -0,22 777 0,83 
ОДА Гэмблинг 7,48 7,37 0,62 777 0,53 
ОДА Адреналиномания 6,54 6,62 -0,52 777 0,60 
ОДА Сексуальная 6,83 7,00 -1,21 777 0,23 
ОДА Любовная 7,06 6,96 0,56 777 0,57 
ОДА Зависимость отношений 6,28 5,93 1,83 777 0,07 
ОДА Интернетомания 7,06 7,12 -0,49 777 0,63 
ОДА Трудоголия 7,09 7,07 0,11 777 0,91 
ОДА баллы Ложь 3,74 3,88 -0,95 777 0,34 
СПУ Торможение 5,00 5,16 -1,09 777 0,27 
СПУ Возбуждение 5,02 4,98 0,22 777 0,82 
СПУ Подвижность 5,55 5,38 1,13 777 0,26 
Сензитивность (ОСПДУИИ) 5,49 5,47 0,21 777 0,83 
Эмоциональное Возб. (ОСПДУИИ) 6,17 6,14 0,16 777 0,88 
Тревожность (ОСПДУИИ) 6,00 5,94 0,42 777 0,68 
Темп (ОСПДУИИ) 5,99 5,89 0,69 777 0,49 
Активность (ОСПДУИИ) 5,84 5,72 0,72 777 0,47 
Реактивность (ОСПДУИИ) 5,88 6,11 -1,37 777 0,17 
Реактивность / Резистентность 4,82 4,85 -0,19 777 0,85 
Резистентность (ОСПДУИИ) 5,57 5,69 -0,66 777 0,51 
Интроверсия (ОСПДУИИ) 5,21 5,35 -0,84 777 0,40 
ПСД Общительность (ОСПДУИИ) 5,02 4,93 0,75 777 0,45 
Ригидность (ОСПДУИИ) 5,54 5,75 -1,17 777 0,24 
Отрицание (LSI) 5,03 4,88 1,04 777 0,30 
Вытеснение (LSI) 6,72 6,74 -0,16 777 0,87 
Регрессия (LSI) 5,86 5,63 2,04 777 0,04 
Компенсация (LSI) 6,59 6,35 1,71 777 0,09 
Проекция (LSI) 6,71 6,34 2,58 777 0,01 
Замещение (LSI) 5,55 5,59 -0,38 777 0,71 
Интеллектуализация (LSI) 6,25 6,07 1,48 777 0,14 
Реактивные образования (LSI) 5,87 5,54 2,81 777 0,01 
A (Кеттелл) 6,09 5,79 2,35 777 0,02 
B (Кеттелл) 5,67 5,80 -1,24 777 0,22 
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Продолжение таблицы 4 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Среднее 
«Пер-
вый» 
Среднее 
«Вто-
рой» 
t df p 
C (Кеттелл) 4,66 4,69 -0,22 777 0,83 
E (Кеттелл) 5,51 5,64 -1,17 777 0,24 
F (Кеттелл) 5,57 5,76 -1,74 777 0,08 
G (Кеттелл) 5,41 5,55 -1,31 777 0,19 
H (Кеттелл) 5,51 5,54 -0,36 777 0,72 
I (Кеттелл) 5,67 5,84 -1,48 777 0,14 
L (Кеттелл) 5,17 5,17 -0,03 777 0,98 
M (Кеттелл) 5,31 5,38 -0,77 777 0,44 
N (Кеттелл) 4,33 4,50 -1,54 777 0,12 
O (Кеттелл) 5,30 5,13 1,46 777 0,15 
Q1 (Кеттелл) 5,58 5,47 1,01 777 0,31 
Q2 (Кеттелл) 4,77 5,02 -2,15 777 0,03 
Q3 (Кеттелл) 5,07 4,99 0,80 777 0,42 
Q4 (Кеттелл) 5,79 5,74 0,62 777 0,54 
F1 (Кеттелл) 5,33 5,24 0,85 777 0,40 
F2 (Кеттелл) 5,91 6,00 -0,71 777 0,48 
F3 (Кеттелл) 5,26 5,19 0,50 777 0,61 
F4 (Кеттелл) 5,72 5,76 -0,43 777 0,67 
Авторитарный СО (Лири) 4,74 5,06 -2,84 777 0,00 
Эгоистический СО  (Лири) 5,79 5,61 1,22 777 0,22 
Агрессивный СО  (Лири) 5,89 5,82 0,53 777 0,59 
Подозрительный СО  (Лири) 5,67 5,40 1,88 777 0,06 
Подчиняемый СО  (Лири) 5,74 5,40 2,27 777 0,02 
Зависимый СО  (Лири) 5,78 5,41 2,56 777 0,01 
Дружелюбный СО  (Лири) 6,01 5,81 1,42 777 0,16 
Альтруистический СО  (Лири) 5,94 5,68 1,60 777 0,11 
Доминирование СО ГЛОБ  (Лири) 5,90 5,66 1,52 777 0,13 
Дружелюбие СО ГЛОБ  (Лири) 4,48 4,83 -1,90 777 0,06 
Авторитарный ОО  (Лири) 4,78 4,90 -0,66 777 0,51 
Эгоистический ОО  (Лири) 6,21 6,11 0,59 777 0,55 
Агрессивный ОО  (Лири) 6,31 6,12 1,27 777 0,20 
Подозрительный ОО  (Лири) 6,06 5,86 1,28 777 0,20 
Подчиняемый ОО  (Лири) 5,92 5,73 1,28 777 0,20 
Зависимый ОО  (Лири) 5,82 5,33 3,08 777 0,00 
Дружелюбный ОО  (Лири) 5,95 5,59 2,35 777 0,02 
Альтруистический ОО  (Лири) 5,61 5,40 1,35 777 0,18 
Доминирование ОО ГЛОБ  (Лири) 5,54 5,41 0,83 777 0,41 
Дружелюбие ОО ГЛОБ  (Лири) 5,36 5,68 -1,64 777 0,10 
Интерактивная (СДИКС СУ) 4,11 3,99 0,67 777 0,50 
Коммерческая (СДИКС СУ) 4,48 4,38 0,88 777 0,38 
Навязчивая (СДИКС СУ) 5,39 5,49 -0,83 777 0,41 
Пропагандирующая (СДИКС СУ) 4,36 4,40 -0,29 777 0,77 
Глупая (СДИКС СУ) 4,58 4,54 0,25 777 0,80 
Необходимая (нужная) (СДИКС СУ) 3,64 3,71 -0,57 777 0,57 
Социально одобряемая (СДИКС СУ) 4,37 4,22 1,08 777 0,28 
Негативная (СДИКС СУ) 4,30 4,33 -0,21 777 0,83 
Интригующая (СДИКС СУ) 3,93 4,13 -1,53 777 0,13 
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Продолжение таблицы 4 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сред-
нее 
«Пер-
вый» 
Сред-
нее 
«Вто-
рой» 
t df p 
Достоверная (СДИКС СУ) 4,20 4,18 0,15 777 0,88 
Гипнотизирующая (СДИКС СУ) 3,92 3,75 1,38 777 0,17 
Познавательная (СДИКС СУ) 3,97 3,91 0,42 777 0,67 
Агитирующая (СДИКС СУ) 4,31 4,21 0,72 777 0,47 
Вездесущая (СДИКС СУ) 4,45 4,38 0,49 777 0,62 
Пессимистическая (СДИКС СУ) 4,57 4,73 -1,11 777 0,27 
Информирующая (СДИКС СУ) 3,83 3,81 0,11 777 0,91 
Полезная (СДИКС СУ) 5,07 4,99 0,65 777 0,51 
Поощряющая эгоизм (СДИКС СУ) 4,28 4,28 0,01 777 0,99 
Криминальная (СДИКС СУ) 3,76 3,70 0,45 777 0,65 
Манипулятивная (СДИКС СУ) 4,64 4,72 -0,60 777 0,55 
Разнообразная (СДИКС СУ) 4,87 4,93 -0,46 777 0,64 
Развлекательная (СДИКС СУ) 4,59 4,60 -0,03 777 0,98 
Гуманистическая (СДИКС СУ) 5,54 5,34 1,65 777 0,10 
Раздражающая (СДИКС СУ) 4,10 3,89 1,56 777 0,12 
Приносящая трудности (СДИКС СУ) 4,12 4,38 -1,88 777 0,06 
Поощряющая коллективизм (СДИКС) 3,72 3,55 1,43 777 0,15 
Убеждающая (СДИКС СУ) 4,09 3,90 1,58 777 0,11 
Дезинформирующая (СДИКС СУ) 4,37 4,13 1,85 770 0,06 
Социально-позитивная (СДИКС СУ) 4,10 4,23 -1,04 777 0,30 
Рождающая страхи (СДИКС СУ) 3,94 3,88 0,50 777 0,62 
Ненужная (СДИКС СУ) 3,96 4,14 -1,37 777 0,17 
Доступная (СДИКС СУ) 3,78 3,92 -0,96 777 0,34 
Воздействующая неизбежно (СДИКС) 4,41 4,46 -0,32 777 0,75 
Способствующая неустойчивости 4,17 4,00 1,25 777 0,21 
Для идиотов (СДИКС СУ) 3,95 3,98 -0,30 777 0,77 
Надоедливая (СДИКС СУ) 3,64 3,64 -0,01 777 0,99 
Лживая (СДИКС СУ) 4,03 4,03 0,02 777 0,99 
Напрягающая (СДИКС СУ) 4,28 4,14 1,09 777 0,28 
Развращающая (СДИКС СУ) 4,31 4,24 0,54 777 0,59 
Религиозная (СДИКС СУ) 4,53 4,43 0,73 777 0,47 
Способствующая активности (СДИКС) 3,22 3,22 0,04 777 0,97 
Благосклонность мира (Янов-Бульман) 4,11 3,97 1,16 777 0,25 
Доброта людей (Янов-Бульман) 5,98 5,82 1,11 777 0,27 
Справедл мира (Янов-Бульман) 6,03 6,02 0,05 777 0,96 
Контролир мира (Янов-Бульман) 5,47 5,23 1,63 777 0,10 
Случайность (Янов-Бульман) 5,17 5,14 1,35 777 0,10 
Ценность Я (Янов-Бульман) 5,98 5,94 0,28 777 0,78 
Степень контроля собственного Я 5,39 5,42 -0,24 777 0,81 
Степень везения (Янов-Бульман) 5,71 5,57 0,94 777 0,35 
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Таблица 1 Векторные картины по тесту Зонди с максимальной частотой встречаемости 
в группе «Аддиктов» 
№
 п
о
зи
ц
и
и
 Сексуальный  
вектор (S) 
Пароксизмальный 
 вектор (Р) 
Вектор «Я»  
(Sch) 
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1 + - 214 0 - 211 - 0 261 0 +! 265 
2 + + 130 - - 177 - + 240 0 + 230 
3 +! - 129 + - 155 ± + 129 0 - 156 
4 ± 0 103 0 0 116 - +! 94 - +! 145 
5 + ± 90 0 -! 88 ± - 79 - + 101 
6 + -! 81 - 0 84 -! 0 72 + + 99 
7 -! - 80 + 0 72 - - 71   
8 +! + 71 + -! 71 0 +! 63   
9 + 0 61   -! + 52   
10 ± ± 52       
Таблица 2 Векторные картины по тесту Зонди с максимальной частотой встречаемости 
в группе «Пограничные»  
№
 п
о
зи
ц
и
и
 Сексуальный  
вектор (S) 
Пароксизмальный 
 вектор (Р) 
Вектор «Я»  
(Sch) 
Вектор контактов  
(С) 
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1 + + 40 + - 26 - + 38 0 + 31 
2 + - 27 - - 25 + + 16 - + 22 
3 + 0 16 ± - 15 - - 14 - - 18 
4 +! + 11 0 0 13 - 0 14 +! + 14 
5 +! - 10 ± 0 12 0 0 9 0 ± 9 
6 +! 0 9 + 0 12 - +! 8   
7   0 - 12     
Таблица 3 Векторные картины по тесту Зонди с максимальной частотой встречаемости 
в группе «Не-аддикты» 
№
 п
о
зи
ц
и
и
 
Сексуальный  
вектор (S) 
Пароксизмальный 
 вектор (Р) 
Вектор «Я»  
(Sch) 
Вектор контактов  
(С) 
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1 + + 128 + - 99 - + 91 0 + 119 
2 + - 48 ± - 54 + + 41 - + 69 
3 0 - 17 - - 36 - - 26 - - 20 
4 + +! 17 + ± 27 - 0 24 + + 17 
5 + 0 15   ± 0 24 0 ± 16 
6 + ± 14       
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Таблица 4 Представленность психосексуальных пропорций в процентах 
Вектор и пол 
S P Sch C 
МУЖ ЖЕН МУЖ ЖЕН МУЖ ЖЕН МУЖ ЖЕН 
Dur/Moll R D M D M D M D M D M D M D M D M 
Аддикты 28 72 27 73 10 90 35 65 47 53 57 43 69 31 79 21 
Пограничные 69 31 64 36 52 48 25 75 28 72 38 62 78 22 67 33 
Не аддикты 78 22 63 37 16 84 22 78 34 66 36 64 72 28 66 34 
Таблица 5 Представленность социально позитивных и социально негативных  
реакций в процентах 
Вектор и пол 
S P Sch C 
М Ж М Ж М Ж М Ж 
Соц+/Соц- R + - + - + - + - + - + - + - + - 
Аддикты 10 90 10 90 30 70 13 87 70 30 69 31 39 61 29 71 
Пограничные 40 60 33 67 33 67 63 37 50 50 80 20 61 39 49 51 
Не аддикты 68 32 49 51 84 16 22 78 68 32 85 15 75 25 78 22 
Таблица 6 Показатели феминности и маскулинности, социально позитивной и соци-
ально негативной направленности поведения у мужчин и женщин, представляющих 
различные группы  
Сексуальный вектор S 
Группа Dur/Moll 
Феминность / 
Маскулинность 
Соц + /Соц - 
Социальность 
поведения 
Мужчины-аддикты 1:2 Феминны 1:9 Асоциальны 
Мужчины  
«Пограничные» 
2:1 
Нормально 
маскулинны 
1:1 Нормативны 
Мужчины  
«Не-аддикты» 
3:1 
Выражено  
маскулинны 
2:1 
Невротически 
нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, мужчины «Аддикты» явно феминнее «Пограничных» и «Не-аддиктов» 
(χ2(df=1)=33,65, p<0,00001; φ=0,40, p<0,00001 и χ2(df=1)=50,18, p<0,00001; φ=0,51, p<0,00001), 
и явно ассоциальнее их (χ2(df=1)=53,33, p<0,00001; φ=0,56, p<0,00001 и χ2(df=1)=103,03, 
p<0,00001; φ=0,72, p<0,00001).  
- Мужчины «Не-аддикты» невротичнее социализированы, чем «Пограничные» (χ2(df=1)=15,78 
p<0,0001; φ=0,53, p<0,0001). 
Женщины  
«Аддикты» 
1:2 
Нормально  
феминны 
1:9 Асоциальны 
Женщины  
«Пограничные» 
2:1 Маскулинны 1:2 Девиантны 
Женщины  
«Не-аддикты» 
2:1 Маскулинны 1:1 Нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, женщины «Аддикты» нормально феминны в отличие от «Пограничных» и «Не-
аддиктов (χ2(df=1)=27,60, p<0,00001; φ=0,61, p<0,00001 и χ2(df=1)=26,18, p<0,00001; φ=0,61, 
p<0,00001), которые маскулинны в равной степени. 
- Женщины «Не-аддикты» явно социально нормативнее «Аддиктов» и «Пограничных» 
(χ2(df=1)=64,90, p<0,00001; φ=0,57, p<0,00001 и χ2(df=1)=5,29, p<0,02; φ=0,41, p<0,03). В то 
время как «Пограничные» более социализированы, чем «Аддикты» (χ2(df=1)=39,96, p<0,00001; 
φ=0,45, p<0,00001). 
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Продолжение таблицы 6 
Пароксизмальный вектор (Р) 
Группа Dur/Moll 
Феминность / 
Маскулинность 
Соц + /Соц - 
Социальность 
поведения 
Мужчины-аддикты 1:9 
Выражено 
Феминны 
1:2 Девиантны 
Мужчины  
«Пограничные» 
1:1 
Тенденция к 
феминности 
1:2 Девиантны 
Мужчины  
«Не-аддикты» 
1:5 
Выражено  
феминны 
5:1 
Невротически 
нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, мужчины «Пограничные» более маскулинны, чем «Аддикты» и «Не-аддикты» 
(χ2(df=1)=41,23, p<0,00001; φ=0,46, p<0,00001 и χ2(df=1)=28,88, p<0,00001; φ=0,37, p<0,00001), 
которые феминны в равной степени.  
- Мужчины «Не-аддикты» явно социально нормативнее «Аддиктов» и «Пограничных» 
(χ2(df=1)=59,49, p<0,00001; φ=0,55, p<0,00001 и χ2(df=1)=53,57, p<0,02; φ=0,52, p<0,00001). 
Женщины  
«Аддикты» 
1:2 
Нормально  
феминны 
1:7 Асоциальны 
Женщины  
«Пограничные» 
1:2 
Нормально 
феминны 
2:1 
Невротически 
нормативны 
Женщины  
«Не-аддикты» 
1:2 
Нормально 
феминны 
1:1 Нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, женщины «Аддикты» явно асоциальны по сравнению с «Пограничными» и «Не-
аддиктами» (χ2(df=1)=53,06, p<0,00001; φ=0,52, p<0,00001 и χ2(df=1)=78,01, p<0,00001; φ=0,62, 
p<0,00001), которые в равной степени невротично социализированы. 
Вектор «Я» (Sch) 
Группа Dur/Moll 
Феминность / 
Маскулинность 
Соц + /Соц - 
Социальность 
поведения 
Мужчины-аддикты 1:1 
Тенденция к 
феминности 
2:1 
Невротически 
нормативны 
Мужчины  
«Пограничные» 
1:3 
Выражено  
феминны 
1:1 Нормативны 
Мужчины  
«Не-аддикты» 
1:2 Феминны 2:1 
Невротически 
нормативны 
Женщины  
«Аддикты» 
1:1 
Тенденция к  
маскулинности 
2:1 
Невротически 
нормативны 
Женщины  
«Пограничные» 
1:2 
Нормально  
феминны 
2:1 
Невротически 
нормативны 
Женщины  
«Не-аддикты» 
1:2 
Нормально  
феминны 
2:1 
Невротически 
нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, женщины «Аддикты» действительно более маскулинны, по сравнению с «Не-
аддиктами» и «Пограничными» (χ2(df=1)=8,86, p<0,003; φ=0,45, p<0,005 и χ2(df=1)=7,24, 
p<0,007; φ=0,45, p<0,003), которые в равной степени феминны. 
Вектор контактов (С) 
Группа Dur/Moll 
Феминность / 
Маскулинность 
Соц + /Соц - 
Социальность 
поведения 
Мужчины-аддикты 2:1 
Нормально  
маскулинны 
1:2 Девиантны 
Мужчины  
«Пограничные» 
3:1 
Выражено  
маскулинны 
2:1 
Невротично 
нормативны 
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Продолжение таблицы 6 
Группа Dur/Moll 
Феминность / 
Маскулинность 
Соц + /Соц - 
Социальность 
поведения 
Мужчины  
«Не-аддикты» 
3:1 
Выражено 
маскулинны 
2:1 
Невротически 
нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, мужчины «Аддикты» явно социально девиантны по сравнению с «Пограничными» 
и «Не-аддиктами» (χ2(df=1)=26,44, p<0,00001; φ=0,36, p<0,00001 и χ2(df=1)=9,68, p<0,02; 
φ=0,22, p<0,03), которые в равной степени невротично социализированы.  
Женщины  
«Аддикты» 
4:1 
Выражено 
маскулинны 
1:2 Девиантны 
Женщины  
«Пограничные» 
2:1 Маскулинны 1:1 Нормативны 
Женщины  
«Не-аддикты» 
2:1 Маскулинны 2:1 
Невротически 
нормативны 
ПРИМЕЧАНИЕ 
- При этом, женщины «Аддикты» явно социальны девиантны по сравнению с «Пограничны-
ми» и «Не-аддиктами» (χ2(df=1)=8,41, p<0,004; φ=0,20, p<0,006 и χ2(df=1)=48,26, p<0,00001; 
φ=0,49, p<0,00001). Женщины «Не-аддикты» действительно невротичнее «Пограничных 
(χ2(df=1)=18,14, p<0,00001; φ=0,30, p<0,00001).  
Таблица 7 Различия между группами «Аддикты» и «Пограничные» по методике 
«ГАЛС-2005» по критерию U-Манна-Уитни 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Ад-
дикты» 
Сумма 
рангов 
«Погра-
ничные» 
U Z p 
Социальная нормативность поведения 28691,00 13504,00 6746,000 -2,68 0,007 
Социальная раскрепощенность поведения 32246,50 9948,50 6627,500 2,87 0,004 
Практицизм 29437,00 12758,00 7492,000 -1,52 0,12 
Непрактичность 30709,50 11485,50 8164,500 0,47 0,63 
Позитивные МЛО 29094,00 13101,00 7149,000 -2,05 0,04 
Негативные МЛО 31981,00 10214,00 6893,000 2,45 0,01 
Репродуктивный интеллект 29528,00 12667,00 7583,000 -1,38 0,17 
Креативный интеллект 30913,50 11281,50 7960,500 0,79 0,43 
Социальная включенность 29495,50 12699,50 7550,500 -1,43 0,15 
Социальная оппозиционность 31223,50 10971,50 7650,500 1,27 0,20 
Надежность 29559,50 12635,50 7614,500 -1,33 0,18 
Ненадежность 31643,00 10552,00 7231,000 1,93 0,05 
Коллективизм 29391,50 12803,50 7446,500 -1,59 0,11 
Индивидуализм 31751,00 10444,00 7123,000 2,09 0,04 
Устойчивость 29576,00 12619,00 7631,000 -1,30 0,19 
Неустойчивость 31538,00 10657,00 7336,000 1,76 0,07 
Эмоциональная регуляция 31509,50 10685,50 7364,500 1,72 0,09 
Рассудочная регуляция 29161,00 13034,00 7216,000 -1,95 0,05 
Активность 31475,00 10720,00 7399,000 1,66 0,10 
Пассивность 29489,50 12705,50 7544,500 -1,44 0,15 
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Таблица 8 Различия между группами «Пограничные» и «Не-аддикты» по методике 
«ГАЛС-2005» по критерию U-Манна-Уитни 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма 
рангов 
«Погра-
ничные» 
Сумма 
рангов 
«Не-
аддик-
ты» 
U Z p 
Социальная нормативность поведения 6858,000 13443,00 3537,000 -3,27 0,001 
Социальная раскрепощенность поведения 9422,500 10878,50 3618,500 3,07 0,002 
Практицизм 7682,000 12619,00 4361,000 -1,23 0,217 
Непрактичность 9241,500 11059,50 3799,500 2,62 0,009 
Позитивные МЛО 7144,500 13156,50 3823,500 -2,56 0,01 
Негативные МЛО 8824,500 11476,50 4216,500 1,59 0,112 
Репродуктивный интеллект 7488,500 12812,50 4167,500 -2,71 0,04 
Креативный интеллект 8996,500 11304,50 4044,500 2,02 0,044 
Социальная включенность 7019,000 13282,00 3698,000 -2,87 0,004 
Социальная оппозиционность 9357,500 10943,50 3683,500 2,91 0,004 
Надежность 6886,500 13414,50 3565,500 -3,20 0,001 
Ненадежность 9541,500 10759,50 3499,500 3,36 0,001 
Коллективизм 7045,500 13255,50 3724,500 -2,81 0,005 
Индивидуализм 8868,000 11433,00 4173,000 1,70 0,089 
Устойчивость 6888,000 13413,00 3567,000 -3,20 0,001 
Неустойчивость 9548,000 10753,00 3493,000 3,38 0,001 
Эмоциональная регуляция 9330,500 10970,50 3710,500 2,84 0,004 
Рассудочная регуляция 7241,000 13060,00 3920,000 -2,32 0,020 
Активность 7921,500 12379,50 4600,500 -0,64 0,521 
Пассивность 8739,500 11561,50 4301,500 1,38 0,167 
Таблица 9 Различия между группами «Аддикты» и «Не-аддикты» по методике  
«ГАЛС-2005» по критерию U-Манна-Уитни 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Сумма ран-
гов 
«Аддикты» 
Сумма ран-
гов 
«Не-
аддикты» 
U Z p 
Социальная нормативность поведения 28745,50 25539,50 6800,50 -6,91 0,0001 
Социальная раскрепощенность поведения 40617,00 13668,00 6408,00 7,38 0,0001 
Практицизм 31883,00 22402,00 9938,00 -3,13 0,002 
Непрактичность 37530,50 16754,50 9494,50 3,67 0,0002 
Позитивные МЛО 29984,50 24300,50 8039,50 -5,42 0,0001 
Негативные МЛО 38431,00 15854,00 8594,00 4,75 0,0002 
Репродуктивный интеллект 31458,00 22827,00 9513,00 -3,64 0,0003 
Креативный интеллект 37191,00 17094,00 9834,00 3,26 0,001 
Социальная включенность 30450,00 23835,00 8505,00 -4,86 0,0001 
Социальная оппозиционность 38591,00 15694,00 8434,00 4,94 0,0001 
Надежность 29942,00 24343,00 7997,00 -5,47 0,0001 
Ненадежность 39836,00 14449,00 7189,00 6,44 0,0001 
Коллективизм 30011,00 24274,00 8066,00 -5,39 0,0001 
Индивидуализм 38163,00 16122,00 8862,00 4,43 0,0001 
Устойчивость 29749,50 24535,50 7804,50 -5,70 0,0001 
Неустойчивость 39722,50 14562,50 7302,50 6,31 0,0001 
Эмоциональная регуляция 39442,50 14842,50 7582,50 5,97 0,0001 
Рассудочная регуляция 30455,00 23830,00 8510,00 -4,85 0,0001 
Активность 35375,00 18910,00 11650,00 1,07 0,28 
Пассивность 34642,50 19642,50 12382,50 0,19 0,84 
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Таблица 10 Факторная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии аддиктивных лиц (Методика СДИКС-СУ) 
Переменные 
Мизантро-
пизм, не-
устойчи-
вость и 
напряжен-
ность 
Отчуждение 
от реально-
сти 
Разрушение 
Табу 
Лживость - 
Правди-
вость 
Криминальная 0,74    
Манипулятивная 0,71    
Рождающая страхи 0,67    
Дезинформирующая 0,54   0,50 
Способствующая неустойчивости 0,52  0,45  
Ненужная  0,73   
Напрягающая 0,42 0,57   
Надоедливая  0,54  0,42 
Приносящая трудности   0,77  
Развращающая   0,62  
Поощряющая эгоизм   0,51 0,46 
Раздражающая    0,70 
Глупая    0,61 
Достоверная    -0,62 
Лживая  0,37 0,39 0,43 
Дисп. 2,42 1,69 1,87 2,22 
Общ процент дисп. 0,16 0,11 0,12 0,15 
 
Таблица 11 Факторная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии не-аддиктивных лиц (Метдика СДИКС-СУ) 
Переменные 
Разруше-
ние Табу и 
капитали-
зация 
Побужде-
ние к  
сплочению 
Отчужде-
ние от  
реальности 
Лживость - 
Правди-
вость 
Развращающая 0,73    
Коммерческая 0,67    
Лживая 0,67    
Способствующая неустойчивости 0,53  0,43  
Криминальная 0,52    
Напрягающая 0,46    
Манипулятивная 0,45   0,37 
Социально-позитивная  -0,75   
Интригующая  -0,75   
Поощряющая коллективизм  -0,72   
Религиозная   0,81  
Рождающая страхи   0,67  
Дезинформирующая    0,73 
Достоверная    -0,72 
Поощряющая эгоизм 0,39   0,61 
Дисп. 2,62 1,84 1,87 1,91 
Общ процент дисп. 0,17 0,12 0,12 0,13 
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Таблица 12 Факторная структура семантического пространства информационно-
культурной среды в восприятии «Пограничных» лиц (Методика СДИКС-СУ) 
Переменные 
Мизан-
тропизм,  
неустой-
чивость 
и напря-
женность 
Побуж-
дение к 
сплоче-
нию 
Капита-
лизация 
Потреби-
тельство 
Раздра-
жающий 
абсурд 
Способствующая неустойчивости 0,72     
Приносящая трудности 0,70     
Лживая 0,69     
Напрягающая 0,69    0,43 
Криминальная 0,67  0,42   
Способствующая активности  0,85    
Социально-позитивная  0,81    
Религиозная  0,43    
Информирующая   0,73   
Интригующая   0,72   
Агитирующая    0,87  
Манипулятивная    0,57  
Коммерческая   0,43 0,50  
Рождающая страхи 0,41   0,48 0,35 
Глупая     0,88 
Поощряющая эгоизм     0,68 
Дезинформирующая 0,48    0,52 
Дисп. 3,37 2,08 1,78 1,80 2,21 
Общ процент дисп. 0,20 0,12 0,10 0,11 0,13 
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Таблица 1 Факторная структура базовых психологических компонентов аддиктивного поведения в структуре  
аддиктивного типа интегральной индивидуальности 
КОМПОНЕНТЫ 
Когнитив-
ный 
Регуля-
торный 
Реляцион-
ный 
Интенцио-
нальный 
Суффици-
альный 
Коммуни-
кативный 
Аффек-
тивный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
группа «Аддикты» 
Преодоле-
ние –  
Соблюде-
ние границ 
и норм 
Ведомость 
- Самокон-
троль по-
ведения 
Конфликт 
со средой 
Социаль-
ная оппо-
зицион-
ность - 
Включен-
ность 
Мнитель-
ность -  
Дружелю-
бие 
Конфликт-
ность -
Конформ-
ность 
Эйфория - 
Дисфория 
Креативный интеллект 0,83       
Репродуктивный интеллект -0,82       
Неустойчивость 0,76       
Социальная раскрепощенность 0,69   0,40    
Социальная нормативность -0,65   -0,48    
Устойчивость -0,63       
Эмоциональная регуляция 0,61   0,37    
Рассудочная регуляция -0,57   -0,44    
Непрактичность 0,52       
Q4-Эго напряженность  0,83      
L подозрительность  0,73      
C эмоц.  неустойчивость  -0,72   0,38   
Q3 слабый самоконтроль  -0,71      
I  сензитивность  0,71      
F2 экстравертированность  0,62      
Резистентность  -0,62      
Активность  -0,55     0,35 
Эгоистический ОО   0,82     
Агрессивный ОО   0,80     
Эгоистический СО   0,79     
Авторитарный ОО   0,76     
Дружелюбный СО   0,72     
Подозрительный ОО   0,67     
Зависимый СО   0,60     
Ненадежность    0,81    
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Продолжение таблицы 1 
КОМПОНЕНТЫ 
Когнитив-
ный 
Регуляци-
онный 
Реляцион-
ный 
Интенцио-
нальный 
Суффици-
альный 
Коммуни-
кативный 
Аффек-
тивный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
группа «Аддикты» 
Преодоле-
ние –  
Соблюде-
ние границ 
и норм 
Ведомость 
- Самокон-
троль по-
ведения 
Конфликт 
со средой 
Социаль-
ная оппо-
зицион-
ность - 
Включен-
ность 
Мнитель-
ность - 
Дружелю-
бие 
Конфликт-
ность -
Конформ-
ность 
Эйфория - 
Дисфория 
Надежность    -0,81    
Коллективизм    -0,77    
Индивидуализм    0,75    
Социальная включенность -0,37   -0,65    
Социальная оппозиционность 0,36   0,52    
F1 высокая тревожность     0,82   
F4 независимость     0,73   
Дружелюбие  СО ГЛОБ     -0,50   
Темп  -0,37   0,45   
Негативные МЛО      0,80  
Позитивные МЛО      -0,75  
Практицизм      -0,52  
(e+) доброта      -0,41  
Доминирование ОО ГЛОБ 0,35   -0,35  0,36  
(d=0) расслабленность       -0,74 
(e=0) слабость этич. цензуры       -0,47 
(e -) накоплеие злобы       0,43 
(d+) стремление к поиску       0,39 
(d-) консерватизм       0,35 
Дисп. 4,87 4,29 4,25 4,51 2,51 2,72 2,00 
Общ процент дисп. 0,11 0,09 0,09 0,10 0,05 0,06 0,04 
R
2
 
0,74 
p<0,00001 
0.91 
p<0,00001 
0,95 
p<0,00001 
0,72 
p<0,00001 
0,87 
p<0,00001 
0,81 
p<0,00001 
0,91 
p<0,00001 
F (1, 44) 
124,81 
p<0,00001 
445,56 
p<0,00001 
937,18 
p<0,00001 
111,9 
p<0,00001 
305,27 
p<0,00001 
195,71 
p<0,00001 
2439 
p<0,00001 
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Таблица 2 Факторная структура базовых психологических компонентов поведения в структуре пограничного типа интегральной  
индивидуальности 
КОМПОНЕНТЫ 
Интенцио-
нальный 
Суффици-
альный 
Регуляци-
онный 
Реляцион-
ный 
Аффектив-
ный 
Коммуни-
кативный 
Когнитив-
ный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Группа «Пограничные» 
Социаль-
ная оппо-
зицион-
ность - 
Включен-
ность 
Обыден-
ность Эго - 
стремлений 
Ведомость 
- Самокон-
троль по-
ведения 
Скрытая  -- 
Явная 
враждеб-
ность 
Регрессив-
ность - Мо-
билизован-
ность 
Конформ-
ность - 
Конфликт-
ность 
Соблюде-
ние -
Преодоле-
ние норм и 
границ 
Ненадежность 0,86       
Надежность -0,85       
Коллективизм -0,75       
Социальная включенность -0,69       
Социальная оппозиционность 0,68       
Индивидуализм 0,66       
Эмоциональная регуляция поведения 0,57      -0,49 
Рассудочная регуляция поведения -0,56      0,49 
F4 низкая тревожность 0,36   0,35    
(h +) потребность в любви  0,74      
(s +) активность  0,65      
(hy -) скрытность  0,58   -0,51   
(e =0) слабость этич. Цензуры  0,49      
Q4 эго напряженность   0,84     
С эмоциональная устойчивость   -0,77     
Q3 самоконтроль   -0,70     
Регрессия   0,51     
Сензитивность   0,51     
(m ±) неустойчивость связей   0,44   0,37  
(k=0) слабость «Я»   0,42   0,35  
(m=0) отсутствие связей    -0,80    
(k ±) клгнитивные дилеммы    -0,65  0,36  
Агрессивный ОО 0,35   0,58    
Подозрительный ОО    0,54    
(e ±) этические дилеммы    -0,48   0,36 
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Продолжение таблицы 2 
КОМПОНЕНТЫ 
Интенцио-
нальный 
Суффици-
альный 
Регуляци-
онный 
Реляцион-
ный 
Аффектив-
ный 
Коммуника-
тивный 
Когнитив-
ный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
Группа «Пограничные» 
Социальная 
оппозици-
онность - 
Включен-
ность 
Обыден-
ность Эго - 
стремлений 
Ведомость - 
Самокон-
троль пове-
дения 
Скрытая  -- 
Явная 
враждеб-
ность 
Регрессив-
ность - Мо-
билизован-
ность 
Конформ-
ность - 
Конфликт-
ность 
Соблюде-
ние -
Преодоле-
ние норм и 
границ 
(p=0) слабость эго идеалов  0,36  -0,45  -0,42  
(e -) злоба    0,38    
(p -) мнительность    0,35    
(hy=0) слабость моральной ценз.    0,35    
(s ±) активность, конфликтность     -0,73   
(h ±) регрессия     -0,72   
(m +) прочность связей  0,35   -0,67   
(d=0) расслабленность  0,35   -0,66   
(d -) консерватизм     0,38   
(p +) эго идеалы      0,76  
(e +) доброта      0,62  
(hy -) скрытность      0,61  
(s -) пассивность      0,58  
Позитивные МЛО -0,42     0,46  
Негативные МЛО 0,36     -0,43  
F1 тревожность     0,36 -0,39  
Репродуктивный интеллект       0,84 
Креативный интеллект       -0,83 
Социальная раскрепощенность 0,50      -0,66 
Социальная нормативность -0,50      0,65 
Неустойчивость 0,47      -0,63 
Устойчивость -0,53 0,35     0,54 
Дисп. 6,16 2,70 3,49 3,85 3,32 3,75 4,39 
Общ процент дисп. 0,12 0,05 0,07 0,08 0,07 0,07 0,09 
R2 
0,75 
p<0,00001 
0.94 
p<0,00001 
0,97 
p<0,00001 
0,98 
p<0,00001 
0,98 
p<0,00001 
0,91 
p<0,00001 
0,85 
p<0,00001 
F (1; 49) 
134,92 
p<0,00001 
796,18 
p<0,00001 
1374,06 
p<0,00001 
1985,14 
p<0,00001 
2935,58 
p<0,00001 
487,55 
p<0,00001 
125,06 
p<0,00001 
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Таблица 3 Факторная структура базовых психологических компонентов поведения в структуре не-аддиктивного типа  
интегральной индивидуальности 
КОМПОНЕНТЫ 
Интенцио-
нальный 
Регуляцион-
ный 
Реляцион-
ный 
Суффици-
альный 
Коммуника-
тивный 
Когнитивный 
Аффектив-
ный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
НЕ АДДИКТЫ 
Социальная 
оппозицион-
ность - 
Включен-
ность 
Самокон-
троль пове-
дения - Ве-
домость 
Конфликт со 
средой 
Подчинение 
обстоятель-
ствам – 
Рационали-
зация обсто-
ятельств 
Поддержа-
ние – 
Прерывание 
связей 
Соблюдение 
– 
Преодоление 
границ и 
норм 
Активность - 
Пассивность 
Социальная оппозиционность -0,86       
Социальная включенность 0,84       
Ненадежность -0,83       
Социальная раскрепощенность -0,77       
Надежность 0,77       
Социальная нормативность 0,70   -0,35  -0,38  
Неустойчивость -0,70       
Эмоциональная регуляция -0,68      0,36 
Устойчивость 0,63     -0,47  
Коллективизм 0,62    0,38  0,36 
Рассудочная регуляция 0,61       
Индивидуализм -0,59       
Негативные МЛО -0,58       
Позитивные МЛО 0,52       
Непрактичность -0,49       
Практицизм 0,44  0,35     
C эмоциональная стабильность  0,87      
Q4 эго напряженность  -0,86      
Q3 волевой контроль  0,74      
L ведомость  -0,66      
I сензитивность  -0,66      
 Активность  0,60      
Темп  0,38      
Эгоистический ОО   0,83     
Эгоистический СО   0,82     
Авторитарный ОО   0,81     
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Продолжение таблицы 3 
КОМПОНЕНТЫ 
Интенцио-
нальный 
Регуляцион-
ный 
Реляцион-
ный 
Суффици-
альный 
Коммуника-
тивный 
Когнитивный 
Аффектив-
ный 
ПЕРЕМЕННЫЕ 
НЕ АДДИКТЫ 
Социальная 
оппозицион-
ность - 
Включен-
ность 
Самокон-
троль пове-
дения - Ве-
домость 
Конфликт со 
средой 
Подчинение 
обстоятель-
ствам – 
Рационали-
зация обсто-
ятельств 
Поддержа-
ние – 
Прерывание 
связей 
Соблюдение 
– 
Преодоление 
границ и 
норм 
Активность - 
Пассивность 
Подозрительный ОО   0,79     
Агрессивный ОО   0,77     
Дружелюбный СО   0,66     
(e +) доброта    -0,70    
(k -) рассудочность    -0,68    
(k ±) когнитивные дилеммы    0,66    
(p ±) реализация это идеалов -0,35   0,62    
(e ±) этическая дилемма   0,35 0,60    
(m +) прочность связей     0,76   
(m -) разрыв связей     -0,71   
(d=0) расслабленность  -0,38   0,56  -0,35 
(p +) сила эго идеалов 0,35    -0,50  -0,35 
Репродуктивный интеллект      -0,83  
Креативный интеллект -0,37     0,79  
(p=0) слабость эго идеалов     0,35 -0,48  
(d +) стремление к поиску     -0,35 -0,40  
(e -) злоба      -0,38  
(s +) активность, агрессивность       0,76 
(s -) пассивность    -0,37   -0,60 
(d -) консерватизм       0,57 
Дисп. 7,93 4,04 4,06 3,05 2,82 2,93 2,40 
Общ процент дисп. 0,16 0,08 0,08 0,06 0,06 0,06 0,05 
R
2
 
0,88 
p<0,00001 
0,88 
p<0,00001 
0,98 
p<0,00001 
0,89 
p<0,00001 
0,89 
p<0,00001 
0,84 
p<0,00001 
0,94 
p<0,00001 
F (1;47) 
339,5 
p<0,00001 
350 
p<0,00001 
2046,6 
p<0,00001 
361,9 
p<0,00001 
377,3 
p<0,00001 
249,5 
p<0,00001 
741 
p<0,00001 
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Таблица 4 Различия по переменным, входящим в состав когнитивного компонента в 
структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Пограничные» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Погранич-
ный 
t df p 
Социальная нормативность 6,16 6,72 -2,83 288 0,004 
Социальная раскрепощенность 5,47 4,70 3,06 288 0,002 
Эмоциональная регуляция 6,02 5,48 2,02 288 0,04 
(е ±) этические дилеммы 0,40 0,86 -3,23 288 0,001 
 
Таблица 5 Различия по переменным, входящим в состав когнитивного компонента в 
структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Не-аддикты» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Не аддикты 
t df p 
Социальная нормативность 6,2 7,5 -7,98 327 0,000001 
Социальная раскрепощенность 5,5 3,8 8,22 327 0,000001 
Непрактичность 5,2 4,6 3,79 327 0,0001 
Репродуктивный интеллект 5,5 6,2 -3,85 327 0,0001 
Креативный интеллект 6,3 5,8 3,36 327 0,0008 
Социальная включенность 5,5 6,5 -4,82 327 0,000002 
Социальная оппозиционность 4,8 3,7 4,83 327 0,000002 
Устойчивость 6,3 7,6 -5,79 327 0,000001 
Неустойчивость 5,7 4,2 6,91 327 0,000001 
Эмоциональная регуляция 6,0 4,6 6,57 327 0,000001 
Рассудочная регуляция 6,5 7,4 -4,88 327 0,000002 
(е -) злоба 1,2 0,4 5,01 327 0,000001 
(р=0) слабость эго-идеалов 0,7 0,4 2,13 327 0,03 
(d +) стремление к поиску 0,6 0,3 2,16 327 0,03 
Доминирование ОО ГЛОБ 5,6 4,7 2,96 327 0,003 
 
Таблица 6 Различия по переменным, входящим в состав когнитивного компонента в 
структуре индивидуальности в группе «Пограничные» и «Не-Аддикты» 
Переменные 
Среднее 
Пограничный 
Среднее 
Не аддикт 
t df p 
Социальная нормативность 6,7 7,5 -3,68 199 0,0002 
Социальная раскрепощенность 4,7 3,8 3,35 199 0,0009 
Устойчивость 6,7 7,6 -3,30 199 0,001 
Неустойчивость 5,2 4,2 3,48 199 0,0006 
Эмоциональная регуляция 5,5 4,6 3,02 199 0,002 
Рассудочная регуляция 6,9 7,4 -2,31 199 0,02 
(е ±) этические дилеммы 0,9 1,3 -2,12 199 0,03 
(р=0) слабость эго-идеалов 1,0 0,4 3,28 199 0,001 
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Таблица 7 Различия по переменным, входящим в состав регуляционного компонента в 
структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Пограничные» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Погранич-
ный 
t df p 
(d=0) Отказ от поисков 1,3 0,8 2,24 288 0,026 
Сензитивность 6,3 5,4 2,97 288 0,003 
Резистентность 5,1 6,0 -2,77 288 0,006 
Регрессия 6,6 5,7 3,42 288 0,001 
I 5,3 4,8 2,82 288 0,005 
L 5,5 5,0 2,44 288 0,015 
Q3 5,7 6,0 -2,07 288 0,039 
Q4 5,4 5,0 2,04 288 0,042 
F2 5,4 4,8 2,25 288 0,025 
 
Таблица 8 Различия по переменным, входящим в состав регуляционного компонента в 
структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Не-Аддикты» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Не аддикт 
t df p 
(d=0) Отказ от поисков 1,3 1,9 -3,67 327 0,000 
Темп 5,6 6,2 -2,40 327 0,017 
Активность 6,0 6,7 -2,44 327 0,015 
Резистентность 5,1 6,0 -3,22 327 0,001 
C 5,5 6,0 -3,08 327 0,002 
L 5,5 5,0 3,03 327 0,003 
Q3 5,7 6,1 -2,77 327 0,006 
Q4 5,4 4,8 3,27 327 0,001 
F2 5,4 4,8 2,95 327 0,003 
 
Таблица 9 Различия по переменным, входящим в состав интенционального компонента 
в структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Пограничные» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Погранич-
ный 
t df p 
Социальная нормативность 6,2 6,7 -2,83 288 0,005 
Социальная раскрепощенность 5,5 4,7 3,06 288 0,002 
Негативные МЛО 4,6 4,2 2,28 288 0,024 
Эмоциональная регуляция 6,0 5,5 2,02 288 0,044 
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Таблица 10 Различия по переменным, входящим в состав интенционального  
компонента в структуре индивидуальности в группе «Аддикты» и «Не-аддикты» 
Переменные 
Среднее 
Аддикты 
Среднее 
Не аддикт 
t df p 
Социальная нормативность 6,2 7,5 -7,98 327 0,0000 
Социальная раскрепощенность 5,5 3,8 8,22 327 0,0000 
Практицизм 4,7 5,2 -3,25 327 0,001 
Непрактичность 5,2 4,6 3,79 327 0,0002 
Позитивные МЛО 7,5 8,4 -5,67 327 0,0000 
Негативные МЛО 4,6 3,8 5,00 327 0,0000 
Креативный интеллект 6,3 5,8 3,36 327 0,0009 
Социальная включенность 5,5 6,5 -4,82 327 0,0000 
Социальная оппозиционность 4,8 3,7 4,83 327 0,0000 
Надежность 7,2 8,2 -5,69 327 0,0000 
Ненадежность 4,5 3,3 6,29 327 0,0000 
Коллективизм 5,6 6,3 -5,65 327 0,0000 
Индивидуализм 4,6 4,0 4,58 327 0,0000 
Устойчивость 6,3 7,6 -5,79 327 0,0000 
Неустойчивость 5,7 4,2 6,91 327 0,0000 
Эмоциональная регуляция 6,0 4,6 6,57 327 0,0000 
Рассудочная регуляция 6,5 7,4 -4,88 327 0,0000 
(р +) выход за пределы 2,4 1,6 3,38 327 0,0008 
(р ±) реализация Эго-идеалов 0,2 0,6 -4,42 327 0,0000 
Доминирование ОО ГЛОБ. ОЦЕН 5,6 4,7 2,96 327 0,0033 
 
Таблица 11 Различия по переменным, входящим в состав интенционального  
компонента в структуре индивидуальности в группе «Не-аддикты» и «Пограничные» 
Переменные 
Среднее 
Пограничный 
Среднее 
Не аддикт 
t df p 
Социальная нормативность 6,7 7,5 -3,68 199 0,0003 
Социальная раскрепощенность 4,7 3,8 3,35 199 0,001 
Непрактичность 5,1 4,6 2,59 199 0,01 
Позитивные МЛО 7,9 8,4 -2,78 199 0,006 
Социальная включенность 5,8 6,5 -2,59 199 0,01 
Социальная оппозиционность 4,5 3,7 2,56 199 0,01 
Надежность 7,5 8,2 -3,44 199 0,0007 
Ненадежность 4,1 3,3 3,37 199 0,0009 
Коллективизм 5,8 6,3 -3,11 199 0,002 
Индивидуализм 4,3 4,0 1,94 199 0,05 
Устойчивость 6,7 7,6 -3,30 199 0,001 
Неустойчивость 5,2 4,2 3,48 199 0,0006 
Эмоциональная регуляция 5,5 4,6 3,02 199 0,003 
Рассудочная регуляция 6,9 7,4 -2,31 199 0,02 
 
 
 
 
